













MITÄ KIELTÄ TEILLÄ PUHUTAAN? 





















ITÄ-SUOMEN YLIOPISTO, yhteiskuntatieteiden ja kauppatieteiden tiedekunta. 
Yhteiskuntatieteiden laitos, sosiaalityö. 
 
SEPPÄNEN PÄIVIMARIA: Mitä kieltä teillä puhutaan? Nuoren osallisuuden tukemi-
nen sosiaali- ja mielenterveystyön kommunikaatiokulttuurissa. 
 
Pro gradu -tutkielma. 84s. 
 
Tutkielman ohjaajat: Professori Vuokko Niiranen 




Avainsanat: osallisuus, kommunikaatiokulttuuri, nuori, sosiaalityö, mielenterveystyö. 
 
Nuorten osallisuuden tukeminen, voimaannuttaminen, onnistuu parhaiten silloin, kun 
työntekijä ja nuori puhuvat samaa kieltä. Käytännössä työntekijät puhuvat omaa kieltän-
sä unohtaen nuoren lähtökohdan. Nuorella on heikko motivaatio lähteä toimenpiteisiin 
mukaan, silloin kun vastassa on virkailija, joka asettuu vallankäyttäjän rooliin. Nuori 
sosiaalistuu mieluummin ystäväverkostoonsa, joka kannattelee ja joka on hänelle tärkeä. 
Yhteiskunnan näkökulmasta tämä ei ole riittävää. Yhteinen kieli yhdistää ja erottaa. 
Nuoren odotetaan toimivan aktiivisesti ja häntä pyritään voimaannuttamaan. Nuorella ei 
kuitenkaan ole aina tarvittavia taitoja itsenäisesti hakeutua sellaisiin palveluihin, joista 
olisi apua eikä palveluohjaus sosiaali- ja mielenterveyspalvelujen välillä ole aina toimi-
vaa. 
 
Käytännön ongelmasta kumpuava tutkimuskysymykseni on kaksiosainen: ensiksi kysyn 
kuinka nuoren osallisuutta tuetaan sosiaali- ja mielenterveyspalvelujen kommunikaa-
tiokulttuurissa, ja toiseksi onko palveluissa mekanismeja, jotka estävät osallisuuden 
toteutumista?  
 
Tutkimusaineistona olen käyttänyt Valtiontalouden tarkastusviraston tuloksellisuustar-
kastuskertomuksia Nuorten syrjäytymisen ehkäisy ja Mielenterveyspalveluja ohjaavan 
lainsäädännön toimivuus. Olen tutkinut näitä dokumentteja kriittisen diskurssianalyysin 
menetelmällä. Tutkimuksessa kävi ilmi, että moniammatillista työotetta ja verkostoitu-
mista pidetään tärkeänä. Palveluissa ei kuitenkaan huomioida riittävästi nuoren voima-
varoja. 
 
Tässä tutkimuksessa olen tullut siihen johtopäätökseen, että nuorelta vaaditaan jotain 
sellaista, mitä nuori ei ymmärrä. Nuorta sanktioidaan taloudellisesti, mikäli hän ei osal-
listu työllistymistä edistäviin toimenpiteisiin. Nuoren näkökulmasta sanktio johtaa pa-
himmillaan taloudelliseen ahdinkoon, mikä lisää ja vahvistaa nuoren pahoinvointia. Sen 
sijaan nuori hyötyisi matalan kynnyksen palveluista, minne ei tarvitse jonottaa vaan voi 
tulla ilman lähetettä ja leimaantumisen pelkoa. Lisäksi nuori hyötyisi verkostopalave-
reista, missä ei olisi vastassa kielimuuria eri kommunikaatiokulttuurien välillä. Näin eri 
viranomaiset pääsisivät puhumaan nuoren kanssa samasta asiasta ja yhteisestä tavoit-
teesta, nuoren hyvinvoinnin ja osallisuuden edistämisestä. Yhteinen kieli ja sen avulla 
rakentuva luottamus näyttäisi olevan edellytys nuoren sitoutumiselle sosiaalista osalli-
suutta edistäviin interventioihin. 
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Empowering young people is more successful when officials and the young people speak 
the same language. However, in practice, officials speak their own language from a position 
of power, forgetting the background of the young people and decreasing motivation for 
cooperation. Young people prefer to be socially active with a network of friends that sup-
ports and is important to them. Cultural features are comprised of both connecting and sepa-
rating factors. Young people are expected to be active with the goal of becoming empow-
ered. They do not, however, always have the necessary life management skills to enable 
them to look for services that might help their situations. Additionally, guidance for and 
cooperation between social and mental health services is often lacking.  
My research question, originating from practical problems, has the following 2 parts:  First, 
how can we support participation of young people in the communication culture of social 
and mental health services? Second, are there any mechanisms in the services that prevent 
their participation?  
The material for this study was gathered by reviewing performance audit reports of the 
State Audit Office on the prevention of exclusion from society of young people and func-
tionality of legislation of mental health services. This data was then analysed using the criti-
cal discourse analysis method, and I found out that diverse professional skills and network-
ing are very important in empowering young people.  
The results of this research have brought me to the conclusion that the services do not take 
into consideration the starting situations of the young people, and seem to demand some-
thing from young people that they do not understand. Young people are often penalized 
financially if they do not participate in the employment activities. From the point of view of 
the young people, this penalization can lead to financial difficulties that will actually help to 
decrease their wellbeing. Instead, young people would benefit from low profile services, 
where there would be no need for queuing, and visits could be done without referrals and 
the fear of being a marked person. Also, young people would benefit from networking 
meetings where they would not need to think of breaking language barriers between differ-
ent communication cultures. Young people need to understand that each official of the dif-
ferent service sectors have a shared aim of increasing the well being and participation of 
young people. Common language, and the trust built on common language, seems to be the 
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1.1 Tutkimuksen tausta   
 
Nuorten sosiaalinen osallistuminen on useiden eri hallinnonalojen toimintaohjelmissa 
hyvin keskeinen asia tänä päivänä. Nuoria pyritään tukemaan koulutuksiin ja vahvista-
maan työelämän taitoja nuorisotyön eri muotojen, oppilashuollon, vaikkapa työpajatoi-
minnan avulla. Tukitoimista ja – ohjelmista huolimatta osa nuorista syrjäytyy. Nuorilla 
on mielenterveydellisiä ongelmia, heillä on asiakkuuksia useilla tahoilla, mutta silti tu-
levaisuus on hämärän peitossa. Nuori ei tunnu saavan otetta elämästä vaikka häntä yrite-
tään auttaa. Apua ja tukea tarjoavia tahoja erottaa erilainen tapa kommunikoida nuoren 
kanssa, mikä saattaa aiheuttaa hämmennystä.  
  
Nuorisokulttuuri, nuori, mielenterveysongelma, paine, koulu, koti, kaverit ja sosiaalityö. 
Nuoren elämään vaikuttavat monenlaiset tekijät. Jotta nuori pärjäisi elämässään, hank-
kisi toimeentulonsa ja eläisi täysivaltaisena kansalaisena, hänen tulisi olla sosiaalisesti 
osallinen. Nuoruus on hyvin herkkä elämänvaihe, jonka aikana nuori käy läpi monenlai-
sia tilanteita ja asioita. Mielen tasapaino saattaa järkkyä, ihmissuhteissa voi olla ongel-
mia. Moni nuori, jolla on ongelmia elämänhallinnassa jollakin alueella, asioi sekä mie-
lenterveyspalveluissa että sosiaalipalveluissa. Sekä mielenterveys- että sosiaalipalve-
luissa tavoitteena on edistää hyvinvointia ja osallisuutta. Osallisuutta edistämällä voi-
daan tukea yksilöä aktiiviseksi kansalaiseksi sekä vahvistaa elämänhallinnan taitoja. 
Tässä tutkimuksessa osallisuuden tukemisella tarkoitan elämänhallinnan taitojen vahvis-
tamista ja voimaannuttamista. Nuoren hyvinvoinnin tukemisessa edetään pienin askelin. 
Pienikin muutos on suuri askel eteenpäin ja vahvistaa aikuiseksi kasvamista. 
 
Olen työskennellyt sosiaalityöntekijänä nuorten kanssa, joilla on moniasiakkuuksia ja 
olen tehnyt moniammatillista verkostotyötä omassa työssäni aikuisten sosiaalipalveluis-
sa. Sektorit toimivat erillään toisistaan, nuori välttämättä ymmärrä, mikä merkitys on 
sillä, että eri sektoreilla tiedetään muista asiakkuuksista. Tästä aiheutuu päällekkäisyyttä 
ja nuorta saatetaan ohjeistaa eri tavoin eri palveluissa. Nuori vastaa siihen mitä kysy-
tään, eli hän kertoo erilaisen tarinan sosiaalihuollossa kuin mielenterveyspalveluissa. 
Toisaalta nuorella saattaa olla ongelmia ymmärtää viranomaisten käyttämää kieltä, eikä 
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hän välttämättä ymmärrä yhteisen kielen ja linjan merkitystä. Nuori törmää eri palve-
luissa erilaisiin kommunikaatiokulttuureihin ehkä hahmota sitä, kuinka tärkeää on että 
puhutaan samasta asiasta samoilla sanoilla riippumatta siitä, minkä palvelun piirissä hän 
on. Kun kommunikointi ei suju, nuoren asiat eivät etene. Nuoren elämän kokonaistilan-
ne voi jäädä palveluissa huomioimatta, jolloin nuori ei saa sitä palvelua mitä eniten tar-
vitsisi. Viranomainen ja nuori puhuvat eri kieltä tai käyttävät samoja sanoja, mutta tar-
koittavat niillä eri asioita. 
 
Sosiaali- ja mielenterveystyön kommunikaatiokulttuuria on tutkittu vähän. Tein kym-
meniä hakuja kirjastojen hakukoneilla artikkeli- ja teostietokannoissa (Ebscohost, Arto 
sekä Josku) asiasanoina yleisen asiasanaston YSA:n mukaiset vastineet sanoista kom-
munikaatiokulttuuri, kommunikaatiokompetenssi, vuorovaikutus, viestintäkulttuuri, 
kulttuurien välinen vuorovaikutus yhdistettynä sosiaali- ja mielenterveystyöhön. Näillä 
hakukomennoilla en saanut tutkimuksen teemaan sopivaa aineistoa. Sosiaali-ja tervey-
denhuollon yhteistyötä on tutkittu runsaasti ja sitä painotetaan laajasti, mutta yhtymä-
kohtia mielenterveystyöhön on hyvin vähän. Kulttuurien välistä kommunikaatiota kos-
kevissa tutkimuksissa lähtökohtana on etnisyys ja näiden teorioiden sovittaminen sosi-
aali- ja mielenterveystyön kontekstiin ei tuntunut luontevalta.  
 
Hanna Sellergren (2007) on tutkinut nuorisopsykiatrisen poliklinikan asiakasyhteistyön 
työntekijäverkostoa. Hän on tutkinut verkostotyön ja moniammatillisuuden toteutumista 
asiantuntijoiden välisessä yhteistyössä. Hän on pohtinut miksi yhteistyö on samanaikai-
sesti palkitsevaa ja turhauttavaa. Viranomaisten roolit ja asiantuntijuudet sekoittuvat, 
eikä kukaan tunnu viimekädessä olevan vastuussa siitä, että potilaan paras toteutuu. 
Verkostotyötä tehdessäni olen havainnut, että sosiaalityöntekijän kanssa keskustellaan 
ensisijaisesti taloudenhoitoon liittyvistä asioista. Kun raha-asiat on käsitelty, hoitohen-
kilöstö toivoo sosiaalityöntekijän poistuvan, jotta hän ei saisi sellaista tietoa, joka ei 
hänelle kuulu. Ehkä saatetaan ajatella, ettei sosiaalityöntekijä kuitenkaan ymmärrä mistä 
mielenterveyspuolella puhutaan. Itse perushoitajana erikoissairaanhoidossa työskennel-
leenä tämä tuntuu oudolle, koska ymmärrän hyvin terveydenhuoltoalan kieltä ja kulttuu-
ria, myös laitoskulttuuri on minulle tuttua. Näin ollen tuntuisi luontevalta keskustella 
potilaan/asiakkaan tilanteesta kokonaisvaltaisesti.  Ymmärrys siitä, millaisia erilaisia 
tekijöitä potilaan/asiakkaan tilanteessa on, helpottaisi pohdintaa asiakkaan taloudellisen 
tuen tarpeesta ja merkityksestä.  
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Suvi Raitakari (2006, 8-9.) on tutkinut sitä, kuinka laitoksissa asuville nuorille rakenne-
taan keskustelullisin ja dokumentaarisin keinoin minuuksia ja millaisia institutionaalisia 
minuuksia nuorille tuotetaan. Raitakarin tutkimuksessa kerrotaan, kuinka laitoksissa 
elävän nuori joutuu erilaisissa keskusteluissa ja neuvotteluissa vaihtelevaan asemaan. 
Nuori saatetaan esineellistää sen mukaan millaista tietoa hänestä ja häneltä kulloinkin 
halutaan ja tarvitaan. Tilanteet ovat nuorelle hyvin hämmentäviä. Hänen tulisi kyetä 
esiintymään moraalisesti hyväksyttävällä ja vakuuttavalla tavalla. Laitoksen työnteki-
jöillä on ”ammatillisia ongelma- ja toimenpidesanastoja” eli he käyttävät organisaatiol-
le tyypillistä kieltä, jonka avulla he rakentavat valta-asetelmia. Näin menetellen nuori 
saadaan sovitettua työntekijöille tuttuun skeemaan, mikä antaa työntekijöille valmiin 
toimintamallin kulloinkin kyseessä olevan tilanteeseen. Raitakarin tutkimuksessa orga-
nisaation sisäinen kommunikaatiokulttuuri on hyvin keskeisessä asemassa. Hän pohtii 
kuinka instituutiot rakentavat asukkailleen minuuksia joilla on kauaskantoinen vaikutus. 
Laitoksesta lähtiessään nuorelle kirjoitetaan yhteenveto laitoksessa vietetystä ajasta. 
Yhteenvedon retoriikka määrittää nuoren elämää ja sijoittumista sekä tulevien viran-





Nuorella saattaa olla puutteita elämänhallinnan taidoissa, joihin hän hakee apua. Sosiaa-
li- ja mielenterveyspalveluissa nuori kohtaa erilaisia tapoja ja käytänteitä, joilla pyritään 
voimaannuttamaan ja tukemaan osallisuutta. Mutta tukeeko lainsäädäntö ja hallinto 
nuoren osallisuutta? Jossain tapauksessa saattaa käydä niin, että nuori ei enää pysty 
ymmärtämään viranomaisten tavoitteita ja sen jälkeen häntä ei enää kiinnosta tehdä yh-
teistyötä viranomaisten kanssa. Toisaalta lainsäädännöstä löytyy ristiriitaisuuksia, jol-
loin työntekijäkin saattaa kadottaa punaisen langan. Yhteinen kieli puuttuu ja nuori tur-
hautuu, kun ei yksinkertaisesti ymmärrä mistä puhutaan ja mihin pyritään – ja nuori itse 
ei tule kuulluksi. 
 
Nuoriso- ja työllisyyspolitiikoissa painotetaan alle 25-vuotiaiden nuorten aktivointia, 
osallisuuden lisäämistä ja syrjäytymisen ehkäisyä. Lastensuojelulaki kattaa nuoren 20 
ikävuoteen asti, oikeus nuorisopsykiatriseen hoitoon lakkaa nuoren täytettyä 22v. Sen 
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jälkeen nuori on aikuisten palveluissa. Mutta onko aikuisten palveluissa huomioitu nuo-
ruuteen liittyvä erityisluonne? Aika ajoin viriää keskustelu tarpeesta eriyttää nuorten 
sosiaalityö omaksi erilliseksi professiokseen. 
 
Tätä tutkimusta tehdessäni olen pohtinut viranomaisverkon toimintaa, lukenut lakeja ja 
säädöksiä, jotka määrittelevät eri työalojen työskentelyä. Olen jäänyt miettimään toi-
mintakulttuureja ja kommunikaatiokulttuureja sekä niiden merkityksiä nuorten kohdal-
la. Olen havainnoinut nuoria sosiaalityön asiakkaina ja todennut heidän olevan hyvin 
haastavissa tilanteissa erityisesti silloin, kun avun tarve on suurimmillaan. Nuoren odo-
tetaan toimivan, kuten kypsä aikuinen, mutta mikäli hän ei siihen pysty seuraa taloudel-
lisia sanktioita. Harvemmin pysähdytään kysymään, että ymmärtääkö nuori miksi näin 
toimitaan ja mikä on toiminnan tavoite. Tämän pohdinnan tuloksena ovat syntyneet tut-
kimuskysymykseni: 
 
1. Millä tavalla nuoriso-, sosiaali- ja mielenterveyspalveluissa puhutaan 
nuoren osallisuuden tukemisesta ja millaisia mekanismeja osallisuuden tu-
kemiseen dokumenteista löytyy? 
2. Onko sosiaali- ja mielenterveyspalvelujen ohjauksessa tekijöitä, jotka 
toimivat esteenä nuoren osallisuudelle? – Jos, niin millaisia?  
 
Tutkimusaineistona olen käyttänyt Valtion talouden tarkastusviraston tuloksellisuustar-
kastuskertomusta Mielenterveyspalveluita ohjaavan lainsäädännön toimivuus (2009) ja 
toiminnantarkastuskertomusta Nuorten syrjäytymisen ehkäisy (2007). Tutkimusmene-
telmä on kriittinen diskurssianalyysi. Valtion talouden tarkastusvirasto on riippumaton 
virasto, joka toimii eduskunnan alaisuudessa. Tuloksellisuustarkastuksia, joissa tarkas-
tetaan taloudenhoidon tarkoituksenmukaisuutta, tehdään esimerkiksi kunnallisille orga-
nisaatioille. Tarkastukset voivat kohdistua kuntien ja organisaatioiden lain noudattami-
seen sekä valtion varojen käyttöön. Tarkastuksen kohteena ovat esimerkiksi toiminnan 
ohjaus, tuloksellisuus ja vaikuttavuus.(www.vtv.fi) Olen valinnut nämä aineistot, koska 
niiden kautta on mahdollista saada hyvin kattava kuva sosiaalihuollon ja mielenterveys-
palvelujen lakien ja normien suhteesta käytännön toimintaan. 
 
Sosiaalityötä määrittelevät useat eri lait. Sen vuoksi tässä tutkimuksessa olen käyttänyt 
useissa yhteyksissä lähteinä lakeja perusteena erilaisille toiminnoille. 
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Tutkimukseni liikkuu kolmen työalan rajapinnalla. Sosiaalityö, mielenterveystyö ja 
nuorisotyö toimivat nuoren kohdalla samojen päämäärien saavuttamiseksi, nuoren sosi-
aalisen osallisuuden, voimaantumisen, edistämiseksi. Haastavaksi asian tekee se, että 
nuoreen kohdistuvat toimenpiteet ja osallisuutta tukevat toimet ovat jakaantuneet eri 
hallinnonalojen eli työ-, opetus- ja sosiaali- ja terveysministeriön kesken. Eri hallin-
nonaloilla on erilaisia käsityksiä siitä, mitä syrjäytymisellä tai osallisuudella tarkoite-
taan. Ja kuten tarkastuskertomuksissa todetaan, hallinnonalojen välinen yhteistyö on 
kankeaa, mistä seuraa se, että lainsäädäntö on ristiriitaista ja pirstaleista, joten se ei tue 
hallinnonalojen välistä tai moniammatillista yhteistyötä. (Nuorten syrjäytymisen ehkäi-
sy 2007, 8.) 
 
 
2 YHTEISTYÖN TAKANA YHTEINEN YMMÄRRYS 
 
Tuloksellisuustarkastuskertomuksissa tutkitaan nuorisotyön, sosiaalihuollon ja mielen-
terveyspalvelujen toimivuutta. Kertomuksissa rakentuu kuva näiden instituutioiden to-
dellisuudesta. Instituutiot pitävät sisällään erilaisia organisaatioita, joilla kullakin on 
oma aikojen saatossa muodostunut organisaatiokulttuurinsa. Tarkastajien tavoitteena on 
ollut päästä mahdollisimman lähelle organisaatioiden olemassa olevaa todellisuutta, 
organisaatiokulttuurin ydintä. (Satka 2000, 40.) Tuloksellisuustarkastus- ja toiminnan-
tarkastuskertomusten keskeisimpiä kysymyksiä ovat hallinnonalojen välinen yhteistyö, 
työn vaikuttavuus, taloudellinen merkitys sekä lainsäädännön toimivuus.  
 
 
2.1 Keskeiset käsitteet 
 
Tämän tutkimuksen keskeiset käsitteet ovat osallisuus, kommunikaatiokulttuuri, nuori-
sososiaalityö sekä nuorten mielenterveystyö.  
 
Osallisuus on hyvin moni-ilmeinen käsite ja sitä käytetään hyvin erilaisissa konteksteis-
sa. Kun tässä tutkimuksessa puhun osallisuudesta, tarkoitan sillä kommunikaatiokult-
tuurissa tapahtuvaa ja puheen kautta rakentuvaa voimaannuttamista, joka on pohjana 
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sosiaaliselle osallistumiselle, kuten oman elämän hallinnalle ja työllistymiselle. Se pe-
rustuu EU:n Lissabonin sopimuksen määrittelyyn sosiaalisen osallisuuden prosessista. 
 
Sosiaalinen osallisuus on prosessi, jolla varmistetaan, että köyhyys- ja 
syrjäytymisvaarassa olevat saavat tarvittavat mahdollisuudet ja voimava-
rat osallistua täysipainoisesti talous-, yhteiskunta- ja kulttuurielämään ja 
saavuttaa kyseisessä yhteiskunnassa hyväksyttävänä pidettävän elintason 
ja elämänlaadun. Sillä varmistetaan, että he voivat osallistua enemmän 
päätöksentekoon, joka vaikuttaa heidän elämäänsä ja mahdollisuuksiinsa 
käyttää perusoikeuksiaan. (Yhteinen raportti sosiaalisesta osallisuudesta. 
KOM (2003) 77) 
 
Osallisuuden tukemisen rinnalla voitaisiin puhua myös voimaannuttamisesta, empo-
wermentista tai vahvaksi tulemisesta. 
 
Kommunikaatiokulttuuri rakentuu viestinnästä eli kommunikaatiosta, joka on moni-
suuntainen ja -tahoinen dialoginen tiedon siirtotapahtuma, jossa tieto elää kommunikoi-
jien välillä. Tiedonsiirtoprosessin aikana kommunikoijat antavat merkityksiä asioille, 
joiden kautta tilannetta tulkitaan. (Ahonen-Eerikäinen 1999, 50.) Kommunikaatioista 
muodostuu kulttuuri siinä vaiheessa, kun toimitaan jonkin systeemin, esimerkiksi orga-
nisaation sisällä. Kommunikaation tavoitteena on jäsenten keskinäisen yhteisymmärryk-
sen ja yhteisen tavoitteen saavuttaminen (Aula 2000, 110). Yhteinen tavoite rakentuu 
yhteisten kokemusten kautta ja siihen liittyy merkityksiä, uskomuksia ja arvoja. Kom-
munikaatiokulttuuri muokkautuu organisaation eläessä ja kehittyessä. (Ahonen-
Eerikäinen 1999, 50.)  
 
Nuorisososiaalityön lähtökohtana on nuoren hyvinvoinnin tukeminen ja edistäminen. 
Kansallinen hyvinvointipolitiikka määrittää sosiaalityön roolia hyvinvointipolitiikan 
paikallisesta koordinoinnista ja muotoilusta. Sosiaalityöllä toteutetaan myös sosiaalitur-
vapolitiikkaa eli tarjotaan tukea ja apua yksilöllisesti niille, joille ei muuta yhteiskunnan 
tarjoamaa tukea tai apua ole saatavilla. Sosiaalityön keinoilla pyritään löytämään voi-
mavaroja ja kasvattamaan niitä omatoimisen selviytymisen tukemiseksi. Nuori muuttaa 
pois vanhempiensa luota eikä ole arjessa riippuvainen vanhemmistaan. Vastuun ot-
taminen itsestä, omasta kodista ja taloudesta on haasteellista nuorelle. (Karjalainen, 
Sarvimäki 2005, 50–52.) 
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Mielenterveystyössä pyritään luomaan terveen kehityksen ja hyvinvoinnin edellytyksiä. 
Tavoitteena on lisätä ihmisen onnellisuutta, voimaannuttaa, lisätä myönteisiä kokemuk-
sia arjessa sekä lisätä osallisuutta ja resursseja osallisuuden aktivoimiseen. (Iija 2009, 
16, Ojanen 2009) 
 
 
2.2 Osallisuus kommunikaatiokulttuurissa 
 
Osallisuus lisääntyy voimaantumisen myötä (Horelli 2006, 70). Nuori vastustaa autori-
taarista, ehdotonta suhtautumista ja valmiiksi ajateltuja prosesseja. Nuori haluaa itse 
osallistua, olla luova ja käydä keskustelua hänelle tärkeistä asioista silloin, kun on sen 
aika. Nuoren kannalta oikea aikainen keskustelu voi sinänsä olla voimaannuttavaa. 
Osallisuus voidaan nähdä myös yhteiskuntademokraattisena asiana. Osallisuutta pyri-
tään edistämään motivoimalla kansalaisia vaikuttamaan elämänpiiriinsä ja käyttämiinsä 
palveluihin. Nuorisolain 8§ mukaan nuorille tulee tarjota mahdollisuus osallistua nuoria 
koskevien paikallisten ja alueellisten asioidenkäsittelyyn. Sosiaalinen aktiivisuus ja 
osallistuminen voivat toimia elämänhallintaa edistävänä ja syrjäytymistä ehkäisevänä 
tekijänä. Vaikuttamisen ja mukana olemisen kautta muodostuu erilaisia rooleja erilaisis-
sa yhteyksissä, joiden kautta saadaan onnistumisen kokemuksia. (Niiranen 2002, 67.)  
 
Osallisuuden edellytyksiä voidaan edistää yhteisen kielen avulla. Yhteinen kieli raken-
tuu käyttötarkoituksen mukaan, mikä vahvistaa asiantuntijuutta ja uskottavuutta. 
(Alasuutari 2001, 60.) Kielen avulla hallitaan, arvostetaan ja luokitellaan. (Raitakari 
2006, 274.) Sanastojen kirjo, kuten Eero Suoninen (1999b, 107–109) sanojen valintoja 
nimittää, on keskustelun aikana syntyneen sanattoman sopimuksen tulosta. Sanastojen 
kirjo synnyttää keskustelun sävyn, arvo- ja valtasuhteet sekä keskustelun synteesin eh-
dot. Raitakarin (ibid.) mukaan vuorovaikutteisilla ja retorisilla keinoilla tuotetaan tul-
kintoja tilanteesta ja osallisuuden mahdollisuuksista. Nuoren osallisuuden tukeminen 
tapahtuu sanojen avulla eli sanat määrittävät nuoren aseman keskustelutilanteessa tai 
dokumentissa. Vuorovaikutustilanteessa osapuolet eivät aina kiinnitä huomiota siihen, 
mitä sanoja tai sanastoja he tuottavat. Tällöin nuoren näkökulma ja kompetenssi saatta-
vat jäädä huomioimatta.   
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Julkisen hallinnon kulttuurinen kommunikaatio, kieli, jota instituutiossa käytetään, si-
sältää rakenteellista piilovallan käyttöä (Alasuutari 2001, 63). Kyse on merkityksenan-
nosta, siitä millaisia merkityksiä institutionaaliselle kielenkäytölle annetaan ja kuinka 
piilo-opetussuunnitelma toimii sosiaalisissa, taloudellisissa, poliittisissa ja kulttuurisissa 
kysymyksissä. Julkisen hallinnon piilovallankäytössä on samanlainen lähtökohta, kuin 
Raitakarin tutkimuksissa minuuksien tuottamisesta ja tulkitsemisesta. Instituutiossa 
määritellään nuoren paikka ja mahdollisuudet. Tähän ei käytetä suurta ääntä, vaan se 





Nuorten osallistumisen tukemiseen liittyy polarisaatiota, eli jakaantumista hyvä- ja huo-
no-osaisiin. Yhteiskunnan taholta on tarjolla palveluja ja velvoitteita menestyjille, niille 
jotka pystyvät hallitsemaan oman elämänsä ja hoitamaan velvoitteensa sekä niille, joilla 
on elämässään monenlaisia ongelmia; päihdekäyttöä, taloudellisia ja sosiaalisia ongel-
mia. Yhteiskunnallisesta näkökulmasta nuori on syrjäytynyt silloin, kun hän ei ole mu-
kana tilastoitavassa toimenpiteissä tai yhteiskunnan palvelujärjestelmissä osallisena. 
Nuori itse ei välttämättä tunnista tätä piirrettä eikä jyrkkä polarisointi osallisena - syr-
jässä -asteikolla kerro kaikkea nuoren elämästä. Se on jossain määrin mustavalkoinen 
jako. Siihen eivät sisälly maahanmuuttajat, ihon väri, uskonnollisuus, seksuaalinen 
suuntautuneisuus, erityislahjakkuus, lievä vamma, kuten kuurous tai sokeus. (Eräranta, 
Autio 2008, 8-9.)  
 
Riikka Korkiamäki (2009, 100–101) on tutkinut nuorten verkostokäyttäytymistä ja nuo-
risoverkoston osallistavaa merkitystä. Nuorten käsitemaailmassa osallisuus liittyy lähei-
sesti kaveriporukkaan ja yhdessä olemiseen. Päihteiden käyttö, musiikki ja muut erilai-
set nuorisokulttuurin muodot merkitsevät nuorille osallisuutta ja osallisuuspääomaa ja 
niiden avulla ehkäistään yksin jäämisen riskejä. Sen sijaan työllistämistoimenpiteet ja 
niihin liittyvät sanktiot toimeentulon osalta tuntuvat nuorista kohtuuttomilta ja pinnalli-
silta. Nuoren on vaikea hyväksyä työllistämistoimenpiteisiin liittyviä ehtoja, kuten sitä, 
että nuoren tulee ensisijaisesti hankkia itselleen koulutus ja hänen tulee panostaa elä-
mänhallintaan. Esimerkiksi päihdekäytön suhteen työnantajat ja viranomaiset ovat usein 
hyvinkin ankaria.  
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Nuorelle työttömyys tai päihdekäyttö ei välttämättä ole ongelma. (Nuorisotutkimusseura 
2009, 56.) – Vai onko sittenkin? Nuori voi puhua itse valitusta polusta, työttömyydestä 
ja niukkuudessa elämisestä. Vertaisryhmä verkostona on kapeakirjoinen, siihen sisältyy 
pääasiassa samalla tavalla ajattelevia nuoria, joilla ei ole sidoksia yhteiskunnalliseen 
järjestelmään. Verkoston sisälle rakentuu kulttuuri, joka tukee verkostossa elämistä, 
mutta sen ulkopuolella tarvittavat taidot saattavat kadota. Pidempään jatkuessa liittymi-
nen ja sitoutuminen yhteiskuntaan, oman verkoston ulkopuolelle, voi tulla hyvinkin 
vaikeaksi. Rohkeus toimia toisin ei välttämättä tarkoita rohkeutta olla osallisena yhteis-
kunnallisessa järjestyksessä ja työelämässä. (Häggman, Wallden 2007, 31.) 
 
 
2.3.1 Nuoren hyvinvointi 
 
Nuoren hyvinvointi on tärkeä tekijä puhuttaessa sosiaalisesta osallisuudesta. WHO:n 
hyvinvoinnin määritelmän mukaan hyvinvointi muodostuu viidestä tekijästä: yksilöllä 
on hyvä, iloinen olo, hän on rentoutunut ja levollinen, aktiivinen ja energinen, nukkuu 
hyvin ja herää hyvin levänneenä sekä on innostunut päivän askareista, siitä mitä tekee. 
(http://www.cure4you.dk/354/WHO-5_English.pdf.) 
  
























Mikäli näissä tekijöissä on epätasapainoa yhteiskunnan asettamat vaatimukset ja odo-
tukset saattavat tuntua ylitsepääsemättömiltä. Nuori elää lapsuuden ja aikuisuuden välis-
tä vaihetta. Hän ei ole itsenäinen taloudellisesti tai sosiaalisesti, vaan on vielä riip-
puvainen vanhemmistaan, jolloin tasapainon löytäminen hyvinvoinnin osatekijöiden 
välillä voi tuntua haasteelliselta. Nuori on riippuvainen kaveripiiristä, vertaisryhmästä, 
joka vaikuttaa mieltymyksiin, tapoihin ja arvostuksiin. Perinteisesti aikuisuuteen siirty-
minen on tarkoittanut ammattiin kouluttautumista ja sen jälkeen oman perheen perus-
tamista. Puhutaan pidentyneestä nuoruudesta perheen perustamisen siirryttyä myöhäi-
semmälle iälle. Aikaisemmin perheen luokkatausta vaikutti nuorten kouluttautumiseen, 
mutta nykyään perhetaustalla ei ole yhtä suurta merkitystä kuin aikaisemmin. Koulu-
tusaikojen pidentyminen ja työttömyys ovat viivästyttäneet aikuisuuteen siirtymistä. 
(Puuronen 2006, 160–166.)  
 
 
2.3.2 Vaikea ja ongelmallinen nuoruus 
 
Nuoruuden määritykset vaihtelevat sen mukaan, missä kontekstissa nuoruudesta puhu-
taan. Nuorisolain 2§ mukaan nuori on alle 29-vuotias, kunnan ja järjestöjen nuorille 
tarkoitetut toiminnot on suunnattu yleensä alle 20–vuotiaille, lastensuojelulain 6§ mu-
kaan nuori on 18–20-vuotias. Nuoren kasvu ja kehitys, nuorisokulttuurit ja sosiaalinen 
ympäristö ovat nuoren kehitykselle hyvin merkittäviä vaikutteiden antajia.  
 
Nuorten hyvinvointia on tutkittu paljon. Tutkimukset ovat pääsääntöisesti aikuisten nä-
kökulmasta muotoiltuja ja ongelmalähtöisiä. Ella Sihvonen (2008, 172–175) on tutkinut 
vuosina 1999–2001 sanomalehdissä käytyä lasten ja nuorten pahoinvointikeskustelua. 
Nuorten elämässä nähdään olevan paljon uhkia ja heihin suhtaudutaan moraalisen pa-
niikin kohteena. Sihvonen (ibid.) näkee nuoret ja lapset enemmänkin uhrina. Todelliset 
ongelmat ja uhat tulevat nuorten ulkopuolelta. Nuorisoa koskevissa tutkimuksissa ko-
rostetaan riskejä, huumeita ja väkivaltaa. Sihvosen mukaan suurin syy ja uhka löytyvät 
kuitenkin perheestä. Tutkimusaineistossa on esiintynyt termi kadoksissa olevasta van-
hemmuudesta, jota esiintyy kaikissa yhteiskuntaluokissa. Nuori itsenäistetään liian var-
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hain, hän joutuu kantamaan vastuuta itsestään ja jopa perheestään. Lapsi ei saa olla lap-
si, kun aikuinen ei kykene vanhemmuuteen, rajojen asettamiseen ja läsnä olemiseen. 
 
Tiia Hipp ja Jaana Kivistö (2009, 190) ovat tutkineet nuorisososiaalityötä päihdearvi-
ointilaitoksessa. Nuoruus on vaativa elämänvaihe. Lapsesta aikuiseksi kasvaminen voi 
tehdä hyvinkin kipeää ja nuori voi joutua traumaattisiin tilanteisiin esim. päihteitä käyt-
täessään. Annina Myllärniemi (2006, 8) on tutkinut huostaanottojen kriteereitä pääkau-
punkiseudulla ja havainnut, että väsyneet vanhemmat toivovat huostaanottoa silloin, 
kun lapsi oireilee. Toisaalta vanhemmat, joilla on jokin sairaus tai päihdeongelma on 
vaikeasti autettavia. (Ibid.37.) Tässä tullaan jälleen Sihvosen edellä kuvaamaan kadon-
neeseen vanhemmuuteen. Eri tavoilla oirehtivat nuoret tarvitsevat tukea ja huolenpitoa, 
mutta mikäli eivät sitä kotona saa, he voivat huonosti. Nuoret omaksuvat perheeseensä 
arvot ja toimintamallin. Mikäli vanhempien on vaikea ottaa apua vastaan, ei nuorikaan 
ole helposti apua hakemassa mistä seuraa pahoinvoinnin kasaantumista. (Sihvonen 
2008, 176.) 
 
Sinikka Aapola-Kari (2006, 15–20) on tutkinut sanomalehtihaastattelujen nuoriso-
kuvaa. Esiin nousevissa diskursseissa toimittaja esiintyy setä- tai tätimäisesti, nuorta 
kiusoitellaan ja keskustelua käydään nuoren ylitse. Diskursseista nousevat myös nega-
tiiviset stereotypiat, kuten kokemattomuus, haavoittuvuus, passiivisuus. Aapola-Karin 
tutkimusaineistossa merkittävää on nuoruuden polarisaation näkyminen: haastatellut 
nuoret esitetään menestyjinä, muut luusereina. Kirjoituksia yhdistävä tekijä on toiseut-
taminen. Nuoriso ikään kuin rinnastetaan vähemmistöön ja vahvistetaan negatiivisia 
käsityksiä stereotypioiden tai valta-asetelmien kautta. 
 
Nuoruuteen liittyy kuuluminen alakulttuureihin. Alakulttuurit syntyvät ryhmän tarpeista 
ratkaista jokin ongelma ja löytää toimintaa ohjaava säännöstö ja kieli. Alakulttuuri elää 
nuorison keskuudessa niin kauan kuin sille on tarvetta, eikä se ole yksilöistä riippuvai-
nen. Alakulttuuri mahdollistaa kapinan yhteiskunnan arvomaailmaa, normeja tai muita 
näkemyksiä vastaan. (Puuronen 2006, 106–109, 113.) Rasismi on yksi alakulttuurin 
ilmentymä. Alakulttuurin säännöstön mukaan arvioidaan toisia alakulttuureja - skinit, 
rokkarit - sekä muita vähemmistöjä - maahanmuuttajat, uskovaiset. Rakenteisiin liittyy 
myös valta, jota tavoitellaan erilaisten kokemusten kautta. Auktoriteettien, opettajien, 
sosiaalityöntekijöiden tai poliisien kanssa käydyt keskustelut nostavat nuorta valta-
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asetelmassa korkeammalle. Lisäksi yhteiset kokemukset toimivat ryhmää tiivistävinä 
tekijöinä. (Perho 2006, 40–42.) Sini Perhon (2006, 47) tutkimuksen mukaan nuoret nä-
kevät alakulttuurit elämänvaiheena, jolloin saa ja pitää kokeilla kaikenlaisia asioita. 
Ryhmästä erkanemiseen tarvittiin ryhmäläisten tuki ja hyväksyntä, tosin irtautumiset 
saattoivat olla hyvinkin nopeita. Nuorisokulttuurit ovat nuoruuteen kuuluva ilmiö, jonka 
kautta nuori jäsentää identiteettiään. Nuorilla on tarve kuulua johonkin ryhmään ja tarve 
samaistua samalla tavalla ajatteleviin nuoriin, vaikka sitoutuminen ei olisikaan kovin 
vahvaa. Kaikki nuoret eivät suinkaan kuulu alakulttuureihin. Monet paikantavat itsensä 
mieluummin niiden ulkopuolelle. (Perho 2006, 51–52.) 
 
  
2.3.3 Nuoren herkkä mieli 
 
Mielenterveyden merkitystä nuoren hyvinvoinnille lähden pohtimaan vuodelta 1999 
olevan WHO:n määritelmän pohjalta: 
Mielenterveys on älyllisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tila, jossa yksilö 
ymmärtää omat kykynsä, pystyy toimimaan elämän normaalistressissä, 
pystyy työskentelemään tuottavasti tai tuloksellisesti, ja pystyy toimimaan 




























Nuoruus on herkkä elämänvaihe, jolloin nuori pohtii suuria kysymyksiä hakiessaan 
suuntaa omalle elämälleen. Minuuden kehittyminen ja aikuistuminen tuottavat ristirii-
taisia tunteita. Nuori kaipaa rinnalleen tasapainoista aikuista, joka kuuntelee ja kunnioit-
taa nuoren näkemyksiä ja tuntemuksia. Erityisesti ne nuoret, joiden lapsuus ja kasvu-
vuodet ovat olleet ongelmallisia ja joiden kiintymyssuhteet ovat olleet puutteellisia, ovat 
herkkiä aikuisen asennoitumiselle. Nuori on kiitollinen aikuiselle, joka auttaa tunteitten 
ja ajatusten sanoittamisessa sen sijaan, että antaisi valmiita ohjeita ja määräyksiä. Nuo-
ren kehitystä häiritsevät tekijät voivat johtaa syömishäiriöihin, masennukseen, epäsosi-
aalisuuteen tai itsetuhoisuuteen. Ennaltaehkäisevää työotetta korostetaan, mutta todelli-
suudessa varhaiseen puuttumiseen perustuvaa hoitoa on hyvin vähän tarjolla. Nuori tar-
vitsee turvallisia rajoja ja tunnetta siitä, että hänen vihansa tai pahoinvointinsa ei tuhoa 
ketään eikä mitään, että hän on ihmisenä arvokas ja että paha olo on mahdollista hoitaa 
pois. (Iija ym. 1999, 92–96.)  
 
Nuoren tuntemukset ovat hyvin kokonaisvaltaisia, ne esiintyvät niin psyykkisellä, fyysi-
sellä, sosiaalisella, kuin henkiselläkin tasolla. Yhdellä osa-alueella esiintyvä vaiva voi 
olla oire jostain muusta. (Rantanen 2000, 34.) Luottamuksen aikaan saamiseksi tarvi-
taan sensitiivisestä ja nuoren rajoja tunnustelevaa lähestymistapaa. Puutteellinen tai ole-
maton suhde omiin vanhempiin aiheuttaa tuen tarvetta minuuden työstämisessä, sosiaa-
listen suhteiden rakentamisessa, arjesta selviytymisessä ja rohkeudessa haaveilla tule-
vaisuudesta ja unelmien todeksi elämisessä. (Iija ym. 1999, 92–96.) 
 
 
2.3.4 Mieli joskus sairastuu 
 
Mielenterveyspotilaan kohdalla on syytä tarkastella hänen elämäänsä ja siinä esiintyviä 
ongelmakohtia kokonaisuutena, koska ongelman synty voi olla yllättävissä tekijöissä. 
Myös läheisverkoston mukaan ottaminen voi olla hyödyllistä. (Lemström 2009, 34.) 
Positiivisesti ajateltuna mielenterveyttä pyritään ylläpitämään tukemalla yksilön sosiaa-
lisia elämänalueita. Yhteiskunnallisesti fokus on rakenteellisessa mielenterveystyössä, 
missä pyritään saamaan aikaan sellaiset olosuhteet, joissa yksilö voi hyvin. Myös kult-
tuuristen tekijöiden huomioinen on hyvin tärkeää. Mikro- ja mesotason kulttuuriset teki-
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jät, suvun sosiaalinen perimä1, rotu, heimo ja syntymämaa vaikuttavat yksilön mielen-
terveyteen. Mikäli lähtökohta on positiivinen, kulttuuriset tekijät tukevat mielenterveyt-
tä, mutta erilaiset häiriöt sosiaalisessa perimässä voivat sairastuttaa. Muita sairastumisen 
riskejä lisääviä tekijöitä ovat pakolaisuus, rotusorto jne. Mielenterveystyön keskeinen 
tavoite on vaikuttaa häiriöön ja pyrkiä saamaan yksilön sairaus- terveys jatkumo tasa-
painoon. (Vilkko-Riihelä 1999, 583.) 
 
Masennus on yleisin mielenterveyttä horjuttava sairaus. Terhi Aalto-Setälä (2002) on 
tutkinut nuorten masennuksen vaikutuksia myöhemmällä iällä ilmeneviin mielenterve-
ysongelmiin. Masennustutkimuksissa on löydetty myös riski masennuksen periytymi-
seen. Vakavaan masennukseen sairastuneen vanhemman lapsella on suuri riski sairas-
tua, erityisesti äidin masennus on altistava tekijä. Vanhemman masennus aiheuttaa ky-
vyttömyyttä lapsen kohtaamiseen ja lapsi jää vaille tasapainoisen aikuisen tukea. Hen-
kinen väkivalta on myös masennuksen riskitekijä ja se heikentää nuoren itsetuntoa. Ma-
sentuneelle nuorelle on tyypillistä maailman katseleminen negaation kautta. Hän kokee 
syyllisyyttä kaikenlaisista negatiivisista ilmiöistä. Epäonnistumisten ja syytösten pelko 
saa nuoren eristäytymään sosiaalisesta ympäristöstä. (Räsänen 2000, 191–196.) Tutki-
muksen mukaan joka kolmas masennuksesta kärsivä nuori ei ollut koskaan ollut hoito-
kontaktissa. Tutkimuksen mukaan nuoruusiän masennus edeltää aikuisiän mielenterve-
ysongelmia ja alkoholismia. Päihdekäyttö ja erilaiset kokeilut voivat olla myös masen-
nuksen oireita. (Aalto-Setälä 2002, 81,85.) Masennuksen ja nuorten mielenterveyson-
gelmien kohdalla esiintyy paljon alihoitoa sekä nuoruuteen liittyvistä mielialan vaih-
teluista johtuvaa alidiagnostisointia. Joskus masennuksen diagnosointi saattaa viedä 
useita vuosia. Varhainen tunnistaminen ja hoitoon ohjaus ovat sekä yksilölle inhimillistä 
että kansantaloudelle tuottavaa. (Räsänen 2000, 193–198.)  
 
Mielenterveyslain (1990/1116) mukaan on mielenterveystyö on  
                                               
1 Sosiaalisen perimän käsite perustuu Gustav Jonsson väitöskirjaan ”Sociala ärvet” 1969, minkä mukaan 
sosiaalinen perimä muodostuu sukupolvesta toiseen kulkevista negatiivisista tekijöistä, joista ei näyttäisi 
olevan ulospääsyä. Tuulikki Kärkkäinen on tutkinut miten ja millaisia muotoja, vuorovaikutustaitoja ja 
voimavaroja sosiaalisesta perimästä siirtyy.  (Suomen Mielenterveysseuran julkaisu ”Sosiaalinen perimä” 
2007) Kirsti Ijäksen kehittämä menetelmä ”Sukupuu” kuvaa niin ikään sosiaalista perimää ja perimän 
mukana kulkevien tekijöiden kulttuurista riippumatonta siirtymistä kolmanteen ja neljänteen sukupol-
veen. (Ijäs 2005) 
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psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja persoonallisuuden kasvun edis-
tämistä sekä mielisairauksien ja muiden mielenterveydenhäiriöiden ehkäi-
semistä, parantamista ja lievittämistä. Mielenterveystyötä tehdään lääke-
tieteellisin perustein arvioitavan sairauden tai häiriön hoitamiseksi ja 
kuntouttamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollossa.  
 
Ongelmana saattaa olla potilaan ja hoidon kohtaamattomuus. Hyvää hoitoa ei joko ole 
tarjolla sitä tarvitsevalle tai potilas ei ole halukas lähtemään hoitotoimenpiteisiin. (Lavi-
kainen, Lahtinen, Lehtinen 2004, 43.) Mielenterveystyöhön kuuluu Mielenterveyslain 
1§ mukaan myös väestön elinolosuhteiden kehittäminen siten, että elinolosuhteet ehkäi-
sevät ennalta mielenterveydenhäiriöiden syntyä, edistävät mielenterveystyötä ja tukevat 




2.4 Näkökulmia nuoren osallisuuteen 
 
Osallisena oleminen, johonkin kuuluminen ja liittyminen muodostavat vastakohta- eli 
polarisaatioparin syrjäytymiselle ja osattomana olemiselle. Polarisaatioita esiintyy nuor-
ten maailmassa paljon. On kuitenkin tärkeää määritellä, millä perusteella nuori on osal-
linen tai syrjäytynyt. Osallisuus ja syrjäytyminen ovat kulttuurisia, arvomaailmaan liit-
tyviä kysymyksiä. Millä arvoperustalla osallisuus ja syrjäytyminen määritellään? Ky-
symys on myös yhteiskunnallinen: millä kriteereillä yhteiskunta määrittelee osallisuu-
den, mitä on sosiaalinen osallisuus? Nuorten elämään sisältyy paljon hiljaista tietoa. On 
hyvä huomioida nuorten konteksti ja mitä ovat heidän elämänsä kannalta merkittävät 




2.4.1 Nuoren osallisuus - tavoite vai keino? 
 
Vuokko Niiranen (2002, 71) puhuu osallisuudesta tavoitteena ja keinona. Hänen mu-
kaansa asiakkaan osallistuminen ja kuuleminen ovat osa laadukasta palvelua ja demo-
kratiaa. Osallisena oleva asiakas kokee olevansa tietoinen siitä, kuinka työntekijä arvioi 
hänen tilannettaan. Asiakas on oman elämänsä asiantuntija, onhan kyse hänen elämäs-
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tään. Tämän seikan huomioiminen tuo esiin osallisuuden keinona. Sen avulla esimer-
kiksi sosiaalityössä voidaan saavuttaa tavoitteita, kuten voimaannuttaa asiakasta. Työn-
tekijälle taas demokraattinen osallisuus on keino, jonka kautta hän arvioi tekemäänsä 
työtä esimerkiksi silloin, kun pyrkii tukemaan asiakasta voimaannuttavaa osallisuutta. 
Kommunikaatio voi olla ristiriitaista, jolloin se ei johda osallisuuden edistämiseen. 
Osallisuuteen liittyy lupaus muutokseen lähtemisestä jollakin elämän alueella. Muutok-
seen lähteminen ja muutoksen hyväksyminen eivät ole itsestäänselvyyksiä, onhan kyse 
tuntemattomasta, uudesta elämänvaiheesta, mihin liittyy hyvin paljon epämääräistä ja 
tuntematonta. Osallistuminen tavoitteena on osa demokraattista yhteiskuntajärjestelmää, 
jossa jokaisella yksilöllä tulisi olla tasavertaiset mahdollisuudet vaikuttaa häntä koske-
viin asioihin ja päätöksentekoon. Osallistuminen merkitsee myös valta-asemien muut-
tumista. Passiivinen, mukana kulkeva, ajelehtiva asiakas on viranomaisen vallankäytön 
armoilla. Osallistuva asiakas ottaa kantaa ja pohtii oman elämänsä suuntia ja kantaa 
vastuun valinnoistaan. (Beresford 2009, 248, 249.)  
 
Jonathan Tritter (2009, 217) suhtautuu kriittisesti potilaiden osallistumiseen omaan hoi-
toonsa. Potilaskeskeisyys ja potilaan kuuleminen ovat edistäneet sisäänrakennettujen 
oletusten näkyväksi tekemistä, ei niinkään potilaan kuluttajana olemista, suoraa vaikut-
tamista hoitoon. Tämä ei kuitenkaan ole ristiriidatonta, ja asiakkaan osallistumisen hy-
väksymisellä on eroja eri ammattikuntien välillä. Periaatteellisella tasolla osallistumista 
pidetään hyvänä, mutta erilaiset ammatilliset roolit, vastuut ja suhde terveydenhuoltoon 
vaikuttavat asiakkaiden osallistumisen hyväksyttävyyteen. Myöskään selkeitä tutkimus-
tuloksia osallistumisen eduista ei ole saatu. (Tritter 2009, 216–217.) Niirasen (2002, 68) 
mukaan erityisesti kuluttajuuteen liittyy käsitys palvelun laadusta ja palveluodotuksiin 
vastaamista. Peter Beresfordin (2009, 250–251) mukaan asiakkaat ovat halukkaita osal-
listumaan enemmän palvelun tuottamiseen liittyvään päätöksentekoon saadakseen ai-
kaan muutosta. Asiakas on palvelujen tuotannossa kuitenkin toissijainen vaikka osalli-
suuden tukemisesta puhutaankin. Tilanne ei vastaa asiakkaiden käsitystä demokratiasta, 
vaan heidän näkemystensä mukaan avoin osallisuus on mahdollisuus lisätä demokratiaa 
ja jakaa valtaa.  
 
Osallisuus edellyttää vastavuoroista luottamusta yhteiskunnallisiin instituutioihin, sosi-
aalisiin yhteisöihin ja toisiin ihmisiin. Perinteisesti suomalainen universaali hyvinvoin-
timalli on perustunut palvelujen tarjoamiseen. Asiakas on ollut passiivinen palvelujen 
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käyttäjä. Yksilöllisiä osallistumismahdollisuuksia tai mahdollisuutta vaikuttaa omaan 
hoitoon tai palveluun ei ole ollut. Toisaalta asiakas on saanut hyvää palvelua ammatti-
taitoisilta työntekijöiltä. (Toikko 2006, 15–16.) Avoin dialogi osapuolten välillä poh-
jautuu tasavertaiseen ymmärtämiseen, kuulemiseen ja kuulluksi tulemiseen. Perinteinen 
professionaalinen ammatillisuus on mahdollistanut työskentelyn asiakkaan puolesta. 
Asiakkaan ei ole tarvinnut ottaa vastuuta omasta hoidostaan tai palvelustaan; on riittä-
nyt, että hän on saapunut sovitulle tapaamiselle. Työntekijä on hoitanut hänen puoles-
taan kyseessä olleet asiat. (Toikko 2006, 16)  
 
Sosiaali- ja terveydenhuollossa asiakkaan osallisuuteen ja osallistumiseen suhtaudutaan 
eri lähtökohdista käsin. Siinä missä Vuokko Niiranen puhuu demokratiasta ja osallistu-
misen edistämisestä, suhtautuu Jonathan Tritter kriittisesti potilaiden osallistumisesta 
omaan hoitoonsa. Kyse ei ole vastakkainasettelusta, vaan enemmänkin eri sektoreiden 
välisestä kulttuurisesti erilaisesta toimintamallista. Terveydenhuollossa on perinteisesti 
ollut vahvasti autoritäärinen näkökulma potilaan osallistumiseen. Asiakas on tullut saa-
maan palvelua, ei niinkään osallistumaan. Sosiaalihuollossa näkökulma osallistumiseen 
on erilainen. Yksilön hyvinvoinnista puhuttaessa toiminnan lähtökohtana on yksilön 
halu sitoutua muutokseen tai oman hyvinvointinsa edistämiseen. Tulosten aikaan saa-




2.4.2 Osallisuuden kompetenssi 
 
Perinteisesti suomalainen sosiaali- ja terveydenhuoltokulttuuri on ollut hierarkkista. 
Yksilön subjektiiviset kokemukset ja tuntemukset eivät ole olleet riittäviä perusteita 
toimenpiteiden pohjaksi. Terveydenhoitotoimenpiteitten pohjaksi on tarvittu luonnontie-
teisiin pohjautuvaa näyttöä ja sosiaalihuollossa sosiaalityöhön liittyvä asiantuntijuus on 
luonut auktoriteettiaseman. Palvelujärjestelmä on sektoroitunut ja pirstaleinen, minkä 
seurauksena asiantuntijuus on sektorikohtaista. Asiakkaan tulisi silti pärjätä eri sekto-
reilla ja ymmärtää, mitä missäkin puhutaan. (Metteri 2003, 156- 160.) Asiantuntijuus on 
sosiaalisesti muotoutuva prosessi, johon vaikuttavat koko organisaation kulttuuri, toi-
mintamallit, rakenteet, taustalla olevat ideologiat ja käytänteet. (Väisänen, Silkelä 
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2000.) Nuoren asiantuntijuus muodostuu hänen elämänhistoriastaan ja kokemuksistaan. 
Työntekijä voi tukea nuorta, antamalla tietoa ja puhumalla nuoren kieltä. (Juhila 2006, 
120.)  
 
Paju ja Vehviläinen (2001, 119) puhuvat luottohenkilöstä, joka voi toimia tulkkina nuo-
ren kokemusmaailman ja viranomaisten välillä. Luottohenkilö voi olla kaveri tai viran-
omainen joka ymmärtää molempien kieltä ja pystyy toimimaan tulkkina molempiin 
suuntiin ja adaptoimaan nuoren aktiiviseksi toimijaksi mallin avulla.  Timo Honkela 
(2006 77–78) on tutkinut lapsen ja aikuisen kielen eroja. Tutkimuksen mukaan lapsen 
kieli kehittyy kielenkäytöstä saadun palautteen kautta. Kielen avulla kommunikointi on 
opittua – ja luovaa. Pientä lasta eivät kieliopin säännönmukaisuudet kahlitse, nuoruu-
teen taas kuuluu erilainen kommunikointi ja kielenkäyttötapa. Merkitysten tulkinta on 
kulttuurisidonnaista, ne määrittyvät kulttuurin avulla ja erilaiset ilmaisut ovat tyypillisiä 
eri kulttuureille. Ne syntyvät usein tiedostamattomasti mistä seuraa se, että kommuni-
kaatiokompetenssi rakentuu kulttuurisen kommunikaation pohjalle.  
 
 
2.5 Moni-ilmeinen nuorisososiaalityö 
 
Nuorten toiminnoissa ilmenee paljon uusavuttomuutta. Vanhempien taloudessa arki on 
sujunut vanhempien organisoimana, nuoren ei ole tarvinnut ottaa vastuuta tai toimia 
itsenäisesti. Oman talouden hoitaminen lähtee lähes tyhjästä, vapaus ja vastuu tulevat 
eteen. Niihin nuori tarvitsee paljon apua ja tukea, alkaen kodin siivouksesta ja talouden-
hoidosta. Nuori joutuu kohtaamaan epävarmuutta, sillä kaikki eteen tulevat asiat eivät 
ole ennakoitavissa. (Paju, Vehviläinen 2001, 74–75.) 
 
Nuori on lastensuojelun asiakas 18 ikävuoteen asti, jälkihuolto jatkuu 20 ikävuoteen. 
Tämän jälkeen asiakkuus siirtyy aikuisten sosiaalipalveluihin. Nuorisososiaalityö sijoit-
tuu aikuissosiaalityön ja lastensuojelun välimaastoon, nuorten kanssa työskentely on 
ollut pääasiassa lastensuojelun tehtäväkenttää. Nuoruusiän erityisluonteesta johtuen 
nuorisososiaalityö tarvitsee kuitenkin laajemman tarkastelukulman. Nuorisososiaalityö-
tä koskeva tutkimus tuottaa tietoa nuorten huono-osaisuuden mekanismeista sekä kei-
noista huono-osaisuuden lievittämiseksi. Nuoruus on tärkeä ikävaihe aikuisuuteen kas-
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vamisen kynnyksellä; nuoruusiässä tapahtuu psyykkistä aikuiseksi kasvamista, fyysinen 
kasvu on tapahtunut jo aikaisemmin. (Hämäläinen, et al. 2008, 162–163.) 
 
Nuorisososiaalityötä tehdään hyvin laajalla kentällä, sosiaalitoimiston lisäksi oppilai-
toksissa, nuorisokodeissa, poliisin sosiaalityössä ja järjestöissä. Työ on luonteeltaan mo-
niammatillista ja nuoren kannalta on tärkeää, että eri tahot, joihin hän on sidoksissa, 
tekevät yhteistyötä. (Ibid.) Lastensuojeluasiakkuuden päätyttyä nuoreen kohdistuva so-
siaalityö on ongelmien ratkomista ja selvittelyä. Ennaltaehkäisevää nuorten sosiaalityötä 
on hyvin vähän tarjolla. (Pohjola 2009, 28.) Luottamuksellisen suhteen luominen esim. 
empatian avulla edistää yhteistyön onnistumista ja nuoren motivointia sosiaaliseen osal-
lisuuteen. Itsenäistymisvaiheessa arjen hallinta ja asioiden hoitaminen sekä erilaisin 
yhteisöihin kiinnittyminen ei aina ole helppoa. (Paju, Vehviläinen 2001, 74–75.) Nuori 
kokee usein tulevansa ohitetuksi aikuiskontakteissa, niin kotona, koulussa kuin sosiaa-
lityössä. Luottamuksen saavuttaminen on vaikeaa ja siksi esim. lastensuojelun inter-
ventioiden vaikuttavuus ei aina ole paras mahdollinen. Nuoren ja työntekijöiden käyt-
tämä kieli on tärkeässä asemassa itsenäistymisvaiheessa. Nuori tarvitsee pitkäaikaisen 
asiakassuhteen yhden ja saman työntekijän kanssa. (Rousu 2007, 98–100.) 
 
 
2.5.1 Moniammatillinen työote nuorisososiaalityössä 
 
Nuorisososiaalityötä ei voi tehdä yksin. Nuoret ovat luonnostaan usean eri palvelun 
käyttäjiä opiskelun, terveydenhuollon, työhallinnon, työpajatoiminnan tms. kautta. 
Nuorten kanssa toimiessa on tärkeää lähteä luottamuksen rakentamisesta ja pitkäaikai-
sesta työskentelystä. Työntekijän vaihtuminen palvelun myötä ei ole nuoren osallisuu-
den tukemiselle eduksi, koska nuoren identiteetin kasvuvaihe on hyvin herkkää aikaa. 
Nykyjärjestelmässä toimii moniammatillinen viranomaisverkosto, jonka optimaalisin 
toimintamalli on toimia saumattomasti nuoren tukena ja sitä kautta ehkäistä sosiaalisten 
ongelmien syntymistä. (Karjalainen 2007b, 161–163.)  
 
Sosiaalityön erityisyyttä kuvaa työntekijän useisiin osapuoliin ulottuva lojaalisuus sekä 
työn eettinen perusta. Sosiaalityön eettisen perustan muodostavat loukkaamaton ihmis-
arvo, yksityisyyden suojaaminen, asiakkaan itsenäisyyden ja elämänhallinnan tukemi-
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nen, syrjäytymisen, syrjinnän sekä väkivallan vastustaminen ja asiakkaan osallisuuden 
edistäminen. Sosiaalityötä tehdään marginaaleissa olevien (syrjäytyneet, köyhät, päih-
deongelmaiset, prostituoidut) asiakkaiden kanssa, sekä niiden kanssa, jotka ovat pudon-
neet pois kaikista muista palveluista. Heidän ihmisarvonsa on ollut koetuksella monta 
kertaa ja siksi on erityisen tärkeää toimia eettisesti vakaalla pohjalla. (Karvinen 1999, 
21–22.)  Nuorelle ei ole järkevää tarjota yksiselitteistä mallia, marginaalista työmarkki-
noille. Kuntouttavan sosiaalityön keinoilla voidaan madaltaa työelämään liittymisen 
kynnystä. Nuori voi omien voimavarojensa puitteissa kokeilla erilaisia työtehtäviä sekä 
opetella ryhmässä toimimisen taitoja. (Karjalainen 2007, 125–126, 164.)  
 
 
2.5.2 Nuorten sosiaali- ja mielenterveystyö osallisuuden edistäjinä  
 
Yritteliäisyys ja omatoimisuus ovat riippuvuuden vastakohtia ja sosiaalityön tehtävänä 
on vähentää riippuvuuksia vastuuttamalla yksilöä. Sosiaalityöntekijän tehtävä on herä-
tellä nuorta ymmärtämään mikä on sosiaalisen vastuun ja osallisuuden merkitys ja kuin-
ka paljon hänelle itselleen on hyötyä siitä, että hän kantaa vastuun omasta elämästään ja 
valinnoistaan. Yhteiskunnan tehtävänä on tukea yksilöä ja antaa valmiuksia elämänhal-
lintaan. (Juhila 2006, 77) Hämäläinen et al. (2008, 166) ovat todenneet, että esimerkiksi 
vanhemman sairaus voi aiheuttaa kyvyttömyyttä toimia vastuullisena vanhempana, mis-
tä seuraa häiriöitä perusluottamuksessa ja vuorovaikutuksessa. Ympäristön puutteelli-
nen tuki nuoren kasvuvaiheessa lisää sairauden riskiä. Mielenterveystyössä nuorta pyri-
tään voimaannuttamaan ja samalla tukemaan psyykkistä kehitystä. Nuoren itsenäistymi-
sen tukemisen lisäksi on tärkeä löytää hänelle koulutuspolku. Nuori tarvitsee helposti 
lähestyttävissä olevia palveluja. Pelkästään silloin, kun nuori kykenee olemaan yhtey-
dessä viranomaiseen, hänen syrjäytymispolkunsa on mahdollista katkaista. Mahdolli-
suus osallisuuteen on olemassa niin kauan kuin nuori itse haluaa olla palvelujen piirissä.  
 
Osallisuuden lisääntyminen aiheuttaa jännitteitä asiakkaiden ja yhteisöjen välillä. Beres-
ford (2009, 255) mainitsee esimerkkinä mielenterveyspotilaat: Heidän vaarallisuuttaan 
ja uhkaavuuttaan on korostettu, minkä seurauksena kontrollia on lisätty potilaiden osal-
lisuuden kustannuksella. Ikään kuin heillä ei olisi kansalaisoikeuksia, koska he ovat sai-
raita, he saattavat käyttäytyä vastoin normaalissa yhteiskunnassa odotettuja tapoja ja 
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ovat voimattomia ajamaan omaa etuaan. Toisaalta polarisaatio lisää haasteita nuoren 
osallisuuden tukemiselle. Mielenterveysongelmaiset nuoret ovat usein voimakkaasti 
irtautuneet erilaisista verkostoista. Sairauden stigma on niin voimakas, ettei vanha kave-
riporukka enää ota mukaansa. Silloin perheen tuki voi olla ainoa verkosto, jos nuoren 
suhteet ovat säilyneet vanhempiin – tai edes toiseen. (Hämäläinen et al. 2008, 167.) 
 
Sekä mielenterveystyön että nuorisososiaalityön tavoite on tukea nuorta ja antaa hänelle 
eväitä kasvaa aikuiseksi terveenä ja hyvinvoivana sekä sosiaalisesti aktiivisena. Nuori-
sososiaalityö toimii kasvuympäristön tukena ja mielenterveystyö hoitaa ja korjaa jo syn-
tyneitä ongelmia sisältä, nuoren mielestä päin. Nuoren ehjän kasvun kannalta on tärke-
ää, että organisaatiot pystyvät kommunikoimaan keskenään ja suunnittelemaan nuorelle 
turvallista polkua aikuiseksi kasvamiseen. (Ibid., 167–168.)  
 
Osaamisen jakaminen palveluketjussa nähtiin Lohen ja Niirasen (2005, 52) tutkimuk-
sessa tärkeäksi. Sosiaalityö joutui raivaamaan tietä, jotta sai äänensä kuuluville. Mo-
niammatillisen verkoston toiminta koettiin ristiriitaiseksi silloin, kun yhteistä tavoitetta 
ei ollut kyetty muodostamaan heti työskentelyn alkaessa. Oletus oli kuitenkin, että kai-
killa oli yhteinen päämäärä. Kari Välimäki (2007, 23) pitää erityisen tärkeänä sitä, että 
jollakin taholla olisi kokonaisvastuu nuoren problematiikasta, esimerkiksi sellaisessa 
tilanteessa, jossa nuorella on mielenterveysongelmia, oppimisvaikeuksia, päihdeongel-
ma. Nuori kulkee usein päällekkäisissä palveluissa eivätkä palvelujen tarjoajat kommu-
nikoi keskenään. Tärkeää on huomioida myös ympäristön vaikutukset, perhe ja kaveri-
piiri. Yhteisen päämäärän ja kokonaisvastuun lisäksi on tärkeää, että kaikki puhuvat 
samaa kieltä ja ymmärtävät toistensa puhetta. Sekä mielenterveystyössä että sosiaali-
työssä on oma symbolinen kielirakenne, joka on sosiaalisesti muodostunut yhteisön 
kommunikointitapa, kulttuuri. Tärkeää olisi havaita ne arkikielenkäytöstä poikkeavat 
kommunikoinnin muodot ja esittää asiat kansantajuisesti selkokielellä. Yhteisön sosiaa-
lisesti muodostunut kommunikaatiokulttuuri sisältää merkitystulkintoja ja tulkintasään-
töjä, jotka osaltaan voivat aiheuttaa nuoren kohdalla puhumista hänen ylitseen. Nuorta 
ei osata huomioida hänen kontekstissaan vaan puhutaan ammattikieltä, joka voi olla 
yhteisölle sinänsä tarkoituksenmukaista ja ekologista, mutta tällainen kommunikointita-




2.6. Nuoren osallisuutta tukevia tekijöitä 
 
Tämän tutkimuksen teorian kautta esiin nousseitten keskeisten diskurssien pohjalta olen 
laatinut seuraavan kuvion nuoren osallisuutta tukevista tekijöistä. Osallisuuteen sisältyy 
hyvin monenlaisia merkityksiä ja tulkintoja. Siinä valossa ei liene ihme, että osallisuu-
desta tai syrjäytymisestä puhuttaessa ei ole etukäteen selvää mistä on kyse. Tutkimuk-
seni analyysiosiossa haen tarkastuskertomuksista diskursseja, joissa tulee esiin joko 






















KUVIO 3. Nuoren osallisuuden osatekijät 
 
Kompetenssi kuvaa sitä, millaisia mahdollisuuksia nuorella on tulla voimaannutetuksi 
sosiaali- ja mielenterveystyön kommunikaatiokulttuureissa. Nuoren tilanne voi olla hy-
















ty koulussa, häntä ei huvita opiskella, saattaa olla oppimisvaikeuksia. Nuori kohtaa so-
siaalityöntekijän, joka pyrkii tukemaan nuorta käytettävissä olevilla keinoilla. Ensin on 
kuitenkin voitettava luottamus, kohdattava nuori. Nuori saattaa kavahtaa valtarakenteita, 
joita yhteiskuntajärjestyksen ylläpitämiseksi on luotu. Nuori ei pysty ymmärtämään, 
miksi hänelle tarjotaan jotain tiettyä palvelua, ellei nuorella ja työntekijällä ole yhteistä 
kieltä ja kielen kautta muodostuvaa yhteistä ymmärrystä, kompetenssia. Yhteisen kielen 
kautta nuorella on mahdollisuus löytää itsestään voimavaroja joita voidaan kasvattaa ja 
joiden avulla hän sitoutuu toimenpiteisiin. Tätä kautta nuori ymmärtää muutoksen mer-
kityksen jotta hän ei täysin syrjäytyisi yhteiskunnasta. 
 
 
3 METODOLOGISET LÄHTÖKOHDAT  
 
3.1 Kriittinen diskurssianalyysi rakenteitten tulkkina 
 
Diskurssianalyysi tutkii ja pohtii ihmisten kielenkäyttöä, erityisesti sitä, kuinka he teke-
vät itsensä ymmärrettäväksi kielen avulla. Kielen avulla yksilö sanoittaa ja kuvailee to-
dellisuuttaan sekä on kanssakäymisissä toisten kanssa. Kielen avulla yksilöstä tulee so-
siaalinen olento, kun hän kertoo teoistaan ja toiminnoistaan, kuvailee ja selittää. Dis-
kurssianalyysin keskeisiä tutkimuskohteita ovat juuri erilaisiin tilanteisiin liittyvät ku-
vaukset ja selitykset ja se, kuinka niiden avulla luodaan todellisuutta. Kuvaukset ja seli-
tykset ovat arvokkaita sinänsä, koska niiden kautta rakennetaan sosiaalista todellisuutta. 
(Suoninen 1999a, 18–25.) 
 
 
3.1.1 Kielen vallan kolmijako 
 
Kriittinen diskurssianalyysi keskittyy tutkimaan kausaalisuuden ja määräytymisen nä-
kymättömiä yhteyksiä käytännön keskusteluihin, tapahtumiin ja teksteihin. Diskurssien 
tulkitsemiseen vaikuttavat myös vallitsevat sosiaaliset ja kulttuuriset rakenteet sekä yh-
teydet rakenteitten välillä. (Fairlough 1995, 132) Se tutkii kuinka käytänteet, tapahtumat 
ja tekstit tuovat esiin erilaisia valtasuhteita sekä alistussuhteita ja vaiennettuja ääniä 
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(Jokinen, Juhila 2002, 86). Tässä tutkimuksessa aineistona on hallinnollisia asiakirjoja, 
joiden tavoitteena on edistää hyvinvointivaltioideologian keskeistä asiaa, yksilön ja eri-
tyisesti nuoren hyvinvointia. Tutkimuskohteena on kieli, jonka olisi tarkoitus tukea nuo-
ren sosiaalista osallisuutta. Matti Mälkiä puhuu kielen vallasta seuraavassa kuviossa 
esitettävällä tavalla (1997, 20–21): 
 
 
KUVIO 4.  Kielen vallan kolme tasoa.  
 
Ensimmäisellä tasolla kulttuuri ja sosiaalinen todellisuus vaikuttavat kieleen ja siihen, 
miten puhetta tuotetaan. Kriittisen diskurssianalyysin mukaan puhe ja teksti konstruoi-
vat ja uusintavat todellisuutta. Mälkiä (1997, 21–28) puhuu kielestä ajatusten ilmituoja-
na. Kieli ohjaa ajattelua, todellisuutta ja kulttuuria. Kielen avulla tapahtuva kulttuurin 
omaksuminen on hermeneuttinen ja luova sosiaalistumisprosessi, joka elää kaiken ai-
kaa. Prosessin aikana syntyy käytänteitä ja tapoja, jotka auttavat löytämään puheesta ja 
tekstistä ideologioihin sidoksissa olevia semioottisia rakenteita. Yleisesti käytössä oleva 
termistö on totta niin kauan kuin kulttuuriset tekijät pysyvät ympärillä samoina. 
(Alasuutari 2001, 61–62.)   
 
Tekstin rakenteellinen ja symbolinen taso (ks. kuvio 4.), kuten asiantuntijuuden tasoa 
myös nimitetään, muodostuu sosiaalisista suhteista. Kyse on siitä, kuinka sosiaalisissa 
suhteissa valta- ja vaikutussuhteet rakentuvat pysyvät yllä kielen avulla. Puheen ja teks-
tin avulla tuotetaan symbolista valtaa ja pidetään yllä osallisten eriarvoisuutta. Matti 
Mälkiä (1997, 42) peräänkuuluttaa kielellisen tietoisuuden koulutusta. Edellä mainittu-
jen valtarakenteiden tiedostaminen ja tunnistaminen edesauttaa jäsentämään ja nimeä-
mään subjektiivisia kokemuksia sekä sitä maailmaa, jossa yksilö elää. Kriittinen yhteis-











kuntatutkimus vaatii diskurssien esiin tuomista. Kielellinen vallankäyttö on helppo 
naamioida, koska sen pohjana on ajattelu, sisäinen dialogi, jonka kautta yksilö tekee 
todellisuutta itselleen ymmärrettäväksi. (ibid 24, 27.) Toisaalta on asioita, joiden ilmai-
suun on syytä kiinnittää huomiota esim. asioiden järkyttävyyden vuoksi. Tällöin tekstin 
tulkinta on haastavaa ja siitä voi nousta useita erilaisia tulkintamahdollisuuksia, joten 
tarvitaan useita lähteitä, joiden avulla tutkittavan ilmiön validiteetti saadaan tarkistettua. 
(Jokinen, Juhila 2002, 85–89.) Alasuutarin (2001, 72) mukaan tutkittaessa kulttuuria, on 
tärkeää muistaa, että merkitysjärjestelmät ja ideologiat eivät ole niitä tekijöitä, jotka 
suoranaisesti ohjaavat ihmisiä. Ihmiset ovat aktiivisia toimijoita: he käyttävät ja sovel-
tavat skeemoja, merkitysjärjestelmiä ym. tulkintarepertuaareja, jotka sinänsä tuottavat ja 
uusintavat sosiaalista todellisuutta ja ovat osa sitä.  
 
 
3.1.2 Kielen sosiaalinen luonne 
 
Teksti on sosiaalinen tila, johon liittyy kolme sosiaalista prosessia: kognitio, ympäröi-
vän todellisuuden uusintaminen ja sosiaalinen vuorovaikutus. Kieli rakentuu sosiaalisen 
suhteen ja prosessin kanssa systemaattisesti limittyvistä tekstin kielen muodoista ja va-
riaatioista. Tekstiä tulee siis lukea monimerkityksellisenä sosiokulttuurisena tuotteena, 
joka on materialisoitunut sosiaalisista suhteista ja joka muodostaa luontaisen mielikuvan 
diskurssista. Kirjoitettu kieli noudattaa tiettyjä lainalaisuuksia, kuten kuinka todelli-
suutta uusinnetaan ja kuinka osallistujat ja diskurssi muodostavat sosiaalisen vuorovai-
kutustilanteen. Kieli sitoo tekstin osat yhteen ehyeksi kokonaisuudeksi. Tekstin kielen 
monimerkityksellisyys helpottaa sosiaalisesti rakentuneiden kokonaisuuksien teoreet-
tista kuvaamista. (Fairlough 1995, 6.) Teksti on myös ideologian materiaalinen muoto ja 
ilmentymä. Diskurssin pohjana on jokin dialogi, joka saa muotonsa rakenteista, joita 
dialogissa muotoillaan ja uusinnetaan. Tällöin diskurssi toimii koodina, elementtinä tai 
järjestyksenä. (Mt., 73.) 
 
Kirjoitettu ja puhuttu kieli sisältävät semioottisia käytänteitä sekä semioottisia olemisen 
tapoja, kuten kuvailua ja non-verbaalia kommunikaatiota. Saussuren mukaan kieli ra-
kentuu merkityksistä ja merkitysten eroista. Kielen kannalta keskeistä ei ole kieli si-
nänsä, vaan sen saama rakenne ja muoto, sen vivahteet ja merkitykset. (Fiske 1992, 66.) 
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Diskurssina kieli on sosiaalisen käytännön muoto. Tarkastellessaan kieltä voi havaita, 
että se on aina sosiaalisesti ja historiallisesti käytäntöön ja dialektisiin suhteisiin sitou-
tunut toiminnan malli, se on sosiaalisesti muotoutunut ja se uusintaa itseään koko ajan. 
Kulttuurisena ilmiönä kielen sisältö muotoilee sosiaalista identiteettiä sekä tiedon ja 
uskomusten sosiaalisia suhteita. Kielellä on ohjeellinen, ihmisten välinen ja tekstuaa-
linen merkitys. (Fairlough 1995, 131.)  
 
Diskurssianalyyttisessä tarkastelussa kieli on tutkimuskohde sinänsä. Tutkija ei pyri 
hakemaan syitä ilmiöille, vaan pyrkii tarkastelemaan tapoja, joilla ilmiöitä kuvataan; 
genrejä, diskurssityyppejä ja syitä nimetään sellaisenaan. (Suoninen 1999a, 18.) Tekstin 
merkitysten analysointi vaatii fokuksen muotoilua siten, että tekstiä voidaan tulkita mo-
nimuotoisena, ei vain merkitysten vaan myös analyysin tasolla. Diskurssianalyysi ei ole 
itsetarkoitus. Sosiaalinen kanssakäyminen tuottaa diskursseja ja diskurssianalyysi on 
analyysi siitä, miten teksti toimii sosiokulttuurisessa käytännössä. (Fairlough 1995,7.) 
 
Kriittinen diskurssianalyysi pohjautuu kriittiseen lingvistiikkaan, joka lähti 1970-luvun 
lopulla tutkimaan julkisia tekstejä ja sitä, kuinka tekstin avulla voidaan viestiä ideologi-
sista valinnoista. Julkista tekstiä kirjoitetaan passiivissa, mikä ikään kuin häivyttää teki-
jän vastuun. Tutkimuksen kohteena ovat puhetavat ja kielen sosiaalinen luonne. Tässä 
tutkimuksessa aineistona on tuloksellisuustarkastuskertomuksia, joiden tavoitteena on 
tuoda näkyväksi millä tavalla kunnissa noudatetaan mielenterveyspalveluja ohjaavia 
lakeja ja kuinka nuorten syrjäytymisen ehkäisyyn tähtääviin toimenpidesuosituksiin 
vastataan. Kriittistä diskurssianalyysiä on käytetty poliittisten päämäärien ajamiseen, 
esim. naisen asemaa alistavien mekanismien näkyväksi tekemiseen (Jokinen, Juhila 
2002, 86). Se pyrkii tiukkaan aineistolähtöisyyteen, jolloin tutkijan tehtävä on olla avoin 
sille, mitä aineisto tuottaa ja kuinka aineisto on jäsentynyt. Kriittiselle diskurssianalyy-
sille on keskeistä pohtia, onko kieli jonkun valtaeliitin tuotos, millä tavoin ja kenellä on 
oikeus luoda todellisuutta ja ketä kuunnellaan. Entä kuinka ideologia tunkee läpi puheen 
sanojen kautta ja kuinka puheen avulla tuotetaan ja muokataan kulttuuria? (Pälli 2005.) 
Mielenterveyspalveluja ohjaava lainsäädäntö on hyvä esimerkki siitä, kuinka voimak-
kaasti teksti vaikuttaa todellisuuden rakentumiseen. Pirstaleinen lainsäädäntö tekee sekä 
työntekijän että potilaan aseman epäselväksi, jolloin potilaan kokonaisvaltainen huomi-




3.2 Organisaatio – kulttuurien välisen viestinnän areena 
 
Metodologinen lähtökohta tähän tutkimukseen on teoriaohjaava, eli tutkimuksen teoria 
on osa metodologiaa.  
 
Metodologinen näkökulma tutkimusmenetelmiin haastaa tutkijan erittele-
mään tutkimuskohdetta koskevia perusoletuksia sekä tiedon olemukseen ja 
tieteen luonteeseen liittyviä oletuksia olennaisena osana tutkimusprosessin 
kulkua (Puroila 2002).  
 
Tutkijan työtä ohjaa tapa miten asioista puhutaan ja millaisia merkityksiä asioille anne-
taan. Tutkimuksen kohteena ovat siis tekstin tai puheen merkitysrakenteet, ei puhe tai 
teksti sinänsä. (Alasuutari 1999, 117, 121.) Tutkittava ilmiö, osallisuus, rakentuu Eu-
roopan Unionin Lissabonin sopimuksen pohjalle. Tutkimukseni kehysteoria perustuu 
Egdar Scheinin organisaatiokulttuuriteoriaan. Norman Fairloughin teoria kriittisestä 
diskurssianalyysistä toimii metodologisena viitekehyksenä. Tämän lisäksi diskurssiana-
lyysin näkökulmia avaan Kirsi Juhilan ja Eero Suonisen pohjalta. Substanssiteorioina 
tuon esiin Risto Eräsaaren tutkimuksia yleisestä asiantuntijuudesta sekä Susan Eriksso-
nin ja Heta Häyryn tutkimuksia potilaan asiantuntijuudesta. Christopher Hallin, Stef 
Slembrouckin ja Srikant Sarangin pohjalta rakennan kuvaan sosiaalityön kommunikaa-
tiosta. Suvi Raitakarin ja John Heritagen kautta luon kuvaa institutionaalista minuuksis-
ta ja kommunikaatiosta. Lääkärin vastaanotolla käytävää vuorovaikutusta on tutkittu 
paljon. Olen rajannut nämä tutkimukset työni ulkopuolelle niiden somaattis-sairaanhoi-
dollisen kontekstin takia.  
 
Organisaatioina mielenterveystyö ja sosiaalityö ovat erilaisia, mutta toiminnan peruspe-
riaatteet ovat hyvinkin yhteneväiset, asiakkaan hyvinvointiin ja elämän hallintaan liitty-
viä. Olen tutkimuksessa lähestynyt näitä organisaatioita yleisen organisaatiokulttuurin 
näkökulmasta, koska tutkimuksia sosiaali- ja mielenterveystyön organisaatiokulttuu-
reista en ole onnistunut löytämään. Hakusanoina tätä tutkimusta tehdessä olen käyttänyt 
organisaatiokulttuuri sosiaali-/mielenterveystyössä sekä englanninkielisiä vastineita 
yleisen asiasanaston mukaisesti. Tuloksia sain vain muutaman ja olen siksi päätynyt 
soveltamaan eri tieteenaloilla käytettyjä teorioita sosiaali- ja mielenterveystyön organi-
saatioihin. Niin ikään teorioita kulttuurien välisestä viestinnästä olen voinut käyttää vain 
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3.2.1 Organisaatiokulttuuri - osallistumisareena 
 
Yhteiskuntamme rakentuu organisaatioista. Synnymme, kouluttaudumme, työskente-
lemme, vietämme vapaa-aikaamme ja kuolemme erilaisissa organisaatioissa. Orga-
nisaatio on heterogeeninen, alati muuttuva, kompleksinen kokonaisuus, johon liittyy 
piirteitä byrokratiasta, politiikasta, vallasta tai muista mielettömän tuntuisista tekijöistä. 
Edgar Scheinin on tutkinut organisaation ja kulttuurin yhdistelmää. Kulttuuri on moni-
ulotteinen käsite, jonka avulla organisaatiota voidaan ymmärtää. (Schein 1991, 10–20.) 
Tässä tutkimuksessa organisaatiokulttuuri yhdistää ja erottaa sosiaali- ja mielenterve-
ystyötä. Nuori sosiaali- ja mielenterveystyön asiakkaana haastaa järjestelmän. Asiak-
kaan paikkaa ja osallisuutta määritellään organisaatiokulttuurin pohjalta, mutta mikä on 
nuoren paikka kulttuurissa, jota aikuiset rakentavat? Entä kuinka nuoreen suhtaudutaan 
instituutiossa? Nuori jää helposti katveeseen, kun kaikki viranomaiset ovat pääasiassa 
keski-ikäisiä ja he ovat sosiaalistuneet institutionaaliseen kommunikaatiokulttuuriin, 
jota nuoren voi olla vaikea ymmärtää. (Siurala 2007, 45.)  
   
Olen valinnut kehysteoriaksi organisaatiokulttuuriteorian, koska sosiaalihuolto ja mie-
lenterveystyö ovat toimijoina vahvoja organisaatioita. Niille on tyypillistä tietynlainen 
toimintamalli, kulttuuri, niille on leimaa antavaa organisaation sisällä käytetty kieli, 
joka ei helposti avaudu organisaatioon kuulumattomalle. Nämä organisaatiot ovat mi-
nulle hyvin kiintoisia, koska olen työskennellyt sekä sosiaali- että terveydenhuollossa.  
 
Tässä tutkimuksessa organisaatiokulttuuri määrittyy Scheinin (1991, 23–24, 100) jaotte-
lun pohjalta. Organisaation käyttäytymiskoodit määräytyvät puhutun kielen ja sään-
nöllisenä toistuvien käyttäytymistä sääntelevien rituaalien kautta. Käyttäytymiskoodit 
ovat osa ryhmään kuulumista, jäsenyyttä ja osallisuutta (Sassi 2002, 59). Schein (1991, 
23–24, 100) määrittelee organisaatiokulttuuria ryhmän sisäisten normien kautta. Ryh-
mäytymisvaiheessa jäsenet hakevat paikkaansa sekä järjestystä ekologisen kommuni-
kaation kautta. Jokainen löytää oman paikkansa ja tapansa kommunikoida toisten kans-
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sa. Yhteisistä asioista sovitaan ryhmän rakentumisen alkuvaiheessa. Tällöin jokainen 
jäsen oppii tavat, järjestyksen ja epäjärjestyksen sekä sen, mikä on totta ja soveliasta. 
Nämä tekijät toimivat ryhmän normatiivisena perustana. (ibid, 205–207.) Demokratia 
on osa organisaation normatiivista perustaa. Vahvan demokratian vallitessa yksilöt ovat 
tasa-arvoisia yhteisön jäseniä. Yhteisössä käydään dialogia ja vuorovaikutus jäsenten 
välillä on jatkuvaa ja luovaa. Organisaatiokulttuurin rakentuminen on dynaamista, kun 














KUVIO 5. Organisaatiokulttuurin rakenne (Seppänen 2010 mukaillut Scheinin, 1991, 
23–24 pohjalta). 
 
Organisaation perusfilosofia ja pelisäännöt sisältävät paljon hiljaista tietoa, joka opitaan 
pitkän ajan kuluessa. Scheinin (1991, 24) mukaan kulttuuri koskee perusoletusten kaik-
kein syvintä ja tiedostamatonta tasoa, hiljaista tietoa. Hiljaista tietoa on kaikkialla orga-
nisaatiossa. Sitä on vaikea identifioida ja tunnistaa, mutta sen näkyväksi tekeminen on 
organisaation kehittymisen elinehto. (Juholin 2003.) Organisaation perusfilosofiaan 
liittyy kaksi kysymystä, jotka pohjautuvat myös arvomaailmaan: Mitä tekijöitä organi-
saatiossa tuetaan ja pidetään oikeana? Perustuuko organisaation toiminta yhteistyölle 
vai kilpailulle? (Schein 1991, 100–101) Juholinin (2003) mukaan arvot tulevat näkyvik-
si fyysisen ympäristön ja yhteisön välityksellä Ne ovat vain osittain tiedostettuja, sillä 
sosiaalistuessaan yhteisöön jäsen omaksuu yhteisön arvomaailman.  
 
Kommunikaatio- 







kieli ja rituaalit 
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Organisaation kommunikaatioilmapiiri tulee vastaan jo siinä tavassa, kuinka organisaa-
tiosta tiedotetaan, kuinka asiakas kohdataan ja millainen fyysinen ympäristö asiakastila 
on. (ibid.) Kommunikaatio on jatkuva prosessi, jossa organisaatio uusintaa itseään. 
Kommunikaatio on myös yhteisöllisyyttä rakentava ja ylläpitävä tekijä. Yhteisöön si-
toutuneet jäsenet ylläpitävät yhteisöllisyyttä ja pyrkivät välttämään konflikteja. (Aula 
2000, 38–39.) Pekka Aula (1999) puhuu alakulttuureista viestintäareenoina, jotka ovat 
jatkuvasti muuttuvia, dynaamisia organismeja, joilla kullakin on oma kommunikaa-
tiokulttuurinsa. Dynaamiset, epälineaariset kulttuurirakenteet ovat vuorovaikutteisia 
sekä suhteissa toisiinsa että areenan viestintäjärjestelmään. Mm. näiden rakenteiden 
kanssa selviytymiseen tarvitaan kommunikatiivista kompetenssia. Kompetenssiin liittyy 
kyky mukautua uusiin tilanteisiin ja ympäristöihin ja sitä voidaan kutsua myös sosiaali-
seksi herkkyydeksi. (Aula 2000, 198.) 
 
 
3.2.2 Organisaatiokulttuuri – asiantuntijuuden areena 
 
Asiantuntijuus on aina sosiaalisesti muotoutuva prosessi, johon vaikuttaa koko organi-
saation kulttuuri, toimintamallit, rakenteet, taustalla olevat ideologiat ja käytänteet. 
(Väisänen, Silkelä 2000.) Organisaation kommunikaatiokulttuuri määrittää sekä työnte-
kijän että asiakkaan asiantuntemuksen ja paikan (vrt. edellä Siurala). Kirsi Juhila (2006, 
118–119) puhuu kumppanuuteen perustuvasta asiakassuhteesta. Työntekijä ja asiakas 
käyvät dialogia ja ovat molemmat tasa-arvoisia asiakkaan problematiikan asiantuntijoi-
ta. Tasa-arvoinen suhtautuminen asiakkaaseen vahvistaa tämän elämänhallintaa ja tun-
netta täysivaltaisena kansalaisena olemisesta. Vastakkainasettelut asiakkaan ja työnteki-
jän, auttajan ja autettavan tai kontrolloijan ja kontrollin kohteen välillä eivät edistä osal-
lisuutta vaan asettavat asiakkaan objektin eli toimenpiteen kohteen asemaan. Risto Erä-
saaren (2002, 25–28) mukaan moderni asiantuntijuus edellyttää jatkuvaa uuden omak-
sumista. Tietoa reflektoidaan ja arvioidaan epävarmuuden poistamiseksi. Asiantuntijuus 
on perinteisesti muodostanut perustan uskottavuudelle ja luotettavuudelle. Siihen on 
liittynyt etukäteistietoa, hierarkiaa ja diskursseja, jotka ovat myös legitimoineet asian-
tuntijuuden. Kumppanuuteen perustuvasta asiantuntijuudesta puuttuu hierarkia. Asiakas 
ja työntekijä toimivat rinnakkain. Asiakas tuottaa tietoa ”asiakkaan elämisen ja olemi-
sen paikoista”.  
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Erityisesti marginaaleissa elävien asiakkaiden kohdalla empiirinen tieto on kullan ar-
voista. Marginaaleista puhuttaessa tarkoitetaan tekijöitä, jotka saavat yksilössä aikaan 
poikkeaman valtavirrasta. Näitä ovat esimerkiksi etnisyys, vamma, päihteet jne. Kyse 
voi olla myös sellaisesta tekijästä, joka asettaa yksilön marginaaliin vain kyseisen omi-
naisuuden vuoksi, muilta osin hän voi kuulua valtaväestöön. Kirsi Juhila (2006, 103–
106.) määrittelee marginaalisuuden syrjäytymistä positiivisempana ja laajempana käsit-
teenä, vaikka kyse on rajaamisesta normaaliuden ulkopuolelle. Marginaalissa oleminen 
sisältää enemmän mahdollisuuksia kuin syrjäytyminen, sillä marginaalissa olevaa lähes-
tytään hänen omista lähtökohdistaan käsin. Marginaalissa elävän on helpompi tulla 
kuulluksi ja tuottaa tietoa olemisestaan ja tavoitteistaan kuin syrjäytyneen, jolla ei ole 
otetta normaaliin elämään.  
 
 
3.2.3 Organisaatiokulttuuri – potilaan areena 
 
Terveydenhoitoalalla työntekijät käyttävät latinaan pohjautuvaa ammattikieltä, jota poti-
laan voi olla vaikea ymmärtää. Potilas identifioidaan sairauden kautta. Asiakas ei vält-
tämättä pysty tuottamaan itse riittävästi tietoa tilanteestaan ja tuntemuksistaan. Voi olla, 
että hänellä ei ole siihen ymmärrystä, toisaalta hän saattaa jännittää tilannetta. On myös 
mahdollista, että hänellä ei ole käsitystä mitä ja millaista tietoa eri viranomaiset tarvit-
sevat auttamistilanteessa. (Eriksson 2002, 50–51) Esim. lääkärin kohtaaminen voi olla 
niin jännittävä tilanne, että potilas unohtaa mitä hänen piti kysyä tai hän voi mennä niin 
lukkoon, ettei kunnolla kuule, mitä lääkäri puhuu. Tällaisessa tilanteessa sanattomalla 
viestinnällä on hyvin suuri merkitys asiakkaan tilanteen selvittämisen kannalta (Aho-
nen-Eerikäinen 1999, 50.) Toisinaan on tilanteita, jolloin henkilökunta ei edes halua, 
että potilas ymmärtää heidän puhettaan. Kyse voi olla potilaan terveyden kannalta kriit-
tisestä asiasta, jolloin on tärkeää miettiä, mitä potilaalle puhuu ja kuinka asiansa esittää. 
Toisinaan taas kyse voi olla siitä, ettei lääkäri ymmärrä potilaan kertomaa. Lääkäri saat-
taa olla niin tiukasti kiinnittynyt omaan viitekehykseensä, ettei pysty ymmärtämään sitä 
maailmaa, missä potilas elää, jolloin potilaan esiin tuoma ongelma voi tulla täysin vää-
rin tulkituksi. Potilaan kuntoutuminen voi olla kiinni yksistään siitä, että lääkäri tai hoi-
taja osaa sanoittaa potilaan tilanteen hänen omalla kielellään. (Häyry, Häyry 2002, 151–
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155.) Haasteena on luoda kommunikaatiolle sellainen henki, että sekä asiakkail-
la/potilailla että työntekijöillä on mahdollisuus ja tarve osallistua omilla ehdoillaan kes-
kusteluun,  ja  että  työskentelyn  tavoitteena  on  tila,  josta  on  kaikille  osapuolille  etua  ja  
hyötyä. (Ahonen-Eerikäinen 199, 50.) 
 
Häyry (Häyry, Häyry 2002, 166–172.) puhuu yksilön elämäntapoihin puuttumisesta 
rinnastaen sen yksilön vapauteen päättää omasta elämästään. Toisaalta hoitosuhteessa ja 
asiakassuhteessa on kyse asiakkaan ja potilaan osallisuuden tukemisesta. Intervention 
oikea-aikaisuudella on hyvin tärkeä merkitys. Apu menee parhaiten perille silloin, kun 
asiakas on valmis vastaanottamaan ja sitoutumaan interventioon. Potilaan osallistumi-
nen omaan hoitoonsa on lisääntynyt, mikä hoitotyössä on koettu vallankäyttönä ja asi-
antuntijuuden kyseenalaistamisena. Potilaiden vaatimusten on koettu olevan työn kuor-
mittavuuden lisääjiä. Susan Erikssonin mielestä kyse on yhteiskunnallisen ja kulttuuri-
sen yksilöllisyyden lisääntymisen seurauksena. (Eriksson 2002, 52.) Nuoren mielenter-
veysasiakkaan kohdalla puhutaan luottamuksellisen suhteen synnyttämisestä ja siihen 
liittyvistä vaikeuksista silloin, kun luottamuksellinen suhde pitäisi muodostaa useaan 
hoitavaan tahoon, mitä esimerkiksi päihde- ja mielenterveysongelmaisten nuorten koh-
dalla systeemi vaatii. (Pirkola et al. 2007, 17.)  
 
 
3.2.4 Organisaatiokulttuuri – nuoren areena 
 
Elisa Karvonen (2005, 20–26) on tutkinut nuorisopsykiatrisen kuntoutuksen peruspro-
sesseja. Tutkimuksissa heijastuu ulkoa ohjautuvuus. Nuoren osallistuminen omaan hoi-
toonsa on kannustuksen ja motivoinnin eikä tasavertaisen kommunikaation tulos. Nuori 
ei esitä vaatimuksia oman hoitonsa suhteen, kuten edellä Erikssonin tutkimuksessa eri-
tyisesti vanhusten omaisilla on tapana. Nuori tulee perässä, kun on saanut voitettua luot-
tamuksen. Toisaalta nuori tarvitsee mallia ja rajoja. Suvi Raitakari (2006, 64–65) on 
tutkiessaan nuorten tukiasumiseen liittyvää minuuden rakentamista havainnut kuinka 
voimakas merkitys kommunikaatiolla on. Minuutta rakennettaessa toimitaan kumppa-
nuudesta käsin, mutta tärkeää on säilyttää ohjauksellinen rooli. Ohjauksen tavoitteena 
on aktivoida nuorta ja tukea omatoimista selviytymistä sekä muistuttaa kuinka tärkeää 
on pitää yllä vuorokausirytmiä, nukkua riittävästi ja hoitaa asiansa ajallaan. Nuoren 
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kanssa keskustellaan avoimesti ohjaajan näkemyksistä ja siitä, kuinka hyvin nuori on 
tarkasteluajanjakson aikana pystynyt ottamaan ja kantamaan vastuuta omista asioistaan. 
Nuorelle ja hänen itsenäistymisprosessilleen on tärkeää se, että hänen itsensä kanssa 
kommunikoidaan ja häntä itseään vastuutetaan sen sijaan, että nämä keskustelut käytäi-
siin vanhempien kanssa. Tärkeää on myös toimia nuoren rinnalla. Yhteisen kielen ja 
luottamuksellisen suhteen kautta nuori pystyy olemaan mukana saavuttamassa tavoit-
teena olevaa osallisuutta. 
 
Suvi Raitakari (2006, 28–29.) on tutkinut, kuinka vuorovaikutuksen dokumentoinnin 
keinoilla rakennetaan instituutioissa nuorelle minuutta. Instituutio luo edellytyksiä 
kommunikaatiolle ja raamittaa nuoren mahdollisuuksia ja velvollisuuksia. Institutionaa-
linen kohtaaminen pyrkii olemaan tarkoituksenmukainen: tapaamiselle on säädetty tee-
ma, tapaamisella tulee käyttäytyä tietyllä tavalla, eikä kaikki ole sallittua. Yleensä ta-
voitteena on jakaa tietoa siitä, mitä on tapahtunut edellisen yhteydenoton jälkeen ja teh-
dä päätöksiä tai jatkosuunnitelmia. Institutionaalisessa tapaamisessa on tärkeää, että 
tapahtumien kulku, suunnitelmat ja päätökset dokumentoidaan. Dokumentointia sääte-
lee lain lisäksi dokumentointikulttuuri ja aika. Dokumentoinnista tulee näkyä oleellisin 
ja se, millä oikeudella kyseinen henkilö on tehnyt dokumentin. 
 
Sekä vuorovaikutus että dokumentointi ovat tapoja, joilla instituutiossa rakennetaan 
nuoren minuutta ja suunnataan sitä, kuinka nuoreen suhtaudutaan ja kuinka häntä luoki-
tellaan. (Hall et al. 2006, 24–25.) Institutionaalinen kommunikaatio ei ole symmetristä 
silloin, kun asiakkaasta luodaan kuvaa ja häntä kategorisoidaan. Asiakkaan ei myöskään 
ole helppo löytää itseään kategorioista, jos hän ei ymmärrä kieltä jota instituutiossa pu-
hutaan.  
 
Toisaalta mikäli instituutiossa ei ole epäsymmetriaa, ei myöskään synny keskustelua. 
Instituutio tarvitsee hierarkian, jotta se voisi toimia ja jotta keskustelua voisi ylipäänsä 
käydä. (Drew, Heritage 1997, 48–49.) Epäsymmetria tuo esiin kommunikaatioon osal-
listuvien erilaiset lähtökohdat ja tietämyksen. Epäsymmetria mahdollistaa vallankäytön, 
mutta kommunikaatioon osallistujat määrittävät valta-asetelman: kuka tai ketkä valtaa 




Nuori elää voimakkaasti omassa kontekstissaan, nuoren on vaikea ymmärtää ”aikuisten 
maailmaan” kuuluvia tekijöitä. Nuoret tuntevat epäluuloa ja vihaa sellaisia organisaati-
oita, instituutioita viranomaisia kohtaan joihin liittyy kontrollia. Nuori osallistuu mielui-
ten niihin aktiviteetteihin, joista hän kokee olevan hänelle välitöntä hyötyä. (Häggman, 
Wallden, 2007, 31.) Toisaalta nuori tarvitsee aikuista ohjaamaan toimintaansa ja tuot-
tamaan resursseja. Aikuinen voi toimia myös fasilitaattorina eli eräänlaisena tulkkina 
nuoren ja instituution välillä. Aikuinen käyttää valtaa nuorta kohtaan, asettaa rajoja ja 
ohjailee sekä tuottaa olemisen ja nimeämisen tapoja. Samalla hän luo nuorelle mahdol-




3.3 Diskurssikonteksti nuorisososiaalityön ja nuorten mielenterveystyön rajapinnalla 
 
Tämän tutkimuksen diskurssikonteksti liikkuu nuoriso-, sosiaali- ja mielenterveystyön 
rajapinnoilla. Nuorten osallisuuden tukeminen on keskeisellä sijalla mm. nuorisolaissa 
2006 ja hallitusohjelmassa 2007, joiden tavoitteena on edistää nuorten hyvinvointia ja 
tukea osallisuutta (Välimäki 2007, 21). Osallisuuspuhe liikkuu yleisen demokratian ja 
kuulluksi tulemisen välimaastossa. Sosiaalityössä puhutaan tilanteesta riippuen am-
matti-, tavoite- tai ongelmakieltä. Puhumisen mallit vaikuttavat asiakkaan kokemukseen 
ja näkemykseen omasta tilastaan. Asiakkaat ja potilaat omaksuvat työntekijöiden puhe-
tapoja ja sitä kautta jäsentävät identiteettiään.  
 
Skotlantilaisen tutkimuksen mukaan kieli ja terminologia, jota keskusteluissa käytetään, 
vaikuttavat asiakkaiden osallistumishalukkuuteen. Syrjäytymisuhan alla oleva nuori voi 
pelätä, ettei hän osaa tuoda esiin odotettuja asioita, tai että hänet stigmatisoidaan ja 
marginalisoidaan. Siksi nuoren tilannetta arvioitaessa olisi hyvä keskustella rauhallisesti 
ilman kriittisiä äänenpainoja. Nuoren äänen esiin saaminen on tärkeämpää kuin epäkoh-
tien esiin tuominen. Nuoren kuuleminen ja hänen kielellään puhuminen saattaa moti-
voida nuorta lähtemään mukaan toimenpiteisiin, millä voi olla hyvin kauaskantoisia 
positiivisia vaikutuksia. (McCollam, White 2000, 198–202.) 
 
Dialogi on kommunikaatiota, jossa tuotetaan tietoa yhdessä. Dialogista puuttuu ennak-
koasetelma ja siksi se on keino edistää asiakkaan osallisuuden tunnetta. (Mönkkönen 
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1996, 54, 59.) Moniammatillisessa verkostossa asioidessaan nuori saattaa hämmentyä ja 
aina verkoston työntekijätkään eivät ymmärrä toistensa viestiä. Usein käy niin, ettei 
nuori löydä omaa paikkaansa eikä ymmärrä, mistä alun perin oli kyse. Lisäksi työnteki-
jät näkevät tilanteen eri tavoin, kukin omasta viitekehyksestään käsin, eikä kenelläkään 
ole nuoren kokonaistilanne hallinnassa. Tilanne on haastava. Onnistuessaan dialoginen 
moniammatillinen työskentely muotoutuu yhdeksi sosiaalisen todellisuuden rakennel-
maksi, yhteiseksi ymmärrykseksi, jossa jokaisella jäsenellä on asiantuntemusta tilan-
teesta. (Mönkkönen 1996, 62–63.) Tärkeää on löytää ne diskurssit, jotka toimivat osalli-
suutta tukevina tekijöinä, sekä selvittää, millaiset diskurssirakenteet ovat osallisuuden 
esteitä. Sosiaalityön ja mielenterveystyön kentillä diskursseissa on sekä eroja että yhtä-
läisyyksiä ja näiden esiin nostaminen on tämän tutkimuksen tehtävä.  
 
 
4 TUTKITTAVA AINEISTO 
 
Tutkimuskysymyksessäni lähtökohtana on nuoren osallisuuden tukeminen organisaa-
tiokulttuurin määrittämässä kommunikaatiokulttuurissa. Kuten edellä (s. 29) Schein 
toteaa, organisaatiokulttuuri rakentuu kuudesta tekijästä: kielestä, normeista, arvoista, 
pelisäännöistä, filosofiasta ja kommunikaatioilmapiiristä. Pekka Aula (ks. s. 30) on to-
dennut, että organisaation kulttuuriset rakenteet ovat epälineaarisia ja dynaamisia sekä 
suhteissa toisiinsa, että suhteessa organisaation viestintäjärjestelmään. Nämä dynaami-
set ja epälineaariset, arvoihin normeihin ja filosofioihin perustuvat organisaatiokulttuu-
rit tekevät nuoren osallisuuden tukemisesta haastavan prosessin.  
 
 
4.1 Tutkimusaineiston kuvaus 
 
Tavoitteenani on ollut löytää nuoren osallisuutta tukevia sekä –estäviä mekanismeja 
sosiaali- ja mielenterveyspalvelujen organisaatiokulttuureista. Tämän vuoksi olen valin-
nut tutkimusaineistokseni Valtiontalouden tarkastusviraston tuloksellisuustarkastusker-
tomuksen, Mielenterveyspalveluja ohjaavan lainsäädännön toimivuus (jatkossa MOLT) 
(2009) ja toiminnantarkastuskertomuksen, Nuorten syrjäytymisen ehkäisy (jatkossa 
NSE) (2007).  
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Valtion taloudentarkastusvirasto on ylin kansallinen tarkastusviranomainen ja puoluee-
ton elin, joka toimii eduskunnan yhteydessä. Se tutkii eduskunnan, hallituksen ja valti-
onhallinnon päätöksentekoa, valtion omaisuuden hallintaa ja taloudenhoitoa. Tarkastus-
työllä virasto varmistaa, että valtion varoja käytetään eduskunnan päättämiin kohteisiin 
lakia noudattaen ja järkevästi. (http://www.vtv.fi/) 
 
Tarkastuskertomukset ovat tutkimusaineistona erityisen mielenkiintoisia, koska niissä 
kuvataan puolueettomasti sitä, kuinka palvelut toimivat ja kuinka lain kirjain toteutuu. 
Niissä tuodaan esiin epäkohtia ja annetaan kehittämisehdotuksia. Toiminnantarkastus-
kertomusta Nuorten syrjäytymisen ehkäisy on seurannut lisäys lastensuojelulakiin, ase-
tus neuvolatoimintaa, koulu- ja opiskelijaterveydenhuollosta. Vuonna 2009 tehdyn jäl-
kiseurantaraportin jälkeen on perustettu työryhmä pohtimaan yhden ja yhtenäisen oppi-
lashuoltolain säätämisestä. Työryhmän toiminnan tuloksena on syntynyt laajoja muu-
toksia nuorisolakiin, jotka astuvat voimaan 1.1.2011. 
 
Mielenterveyspalveluja ohjaavan lainsäädännön toimivuutta käsittelevän tuloksellisuus-
tarkastuksen kohteena olevat kahdeksan kuntaa on valittu niiden erilaisten sosiaali- ja 
terveyspalvelujen organisointitapojen perusteella eri puolilta Suomea. Tietoa on kerätty 
haastattelemalla, tutkimalla virallisia asiakirja-aineistoja, tilastoja ja selvityksiä. Tarkas-
tuskertomusten pohjatiedoksi on tutkittu aihepiiriin liittyviä selvityksiä ja tutkimuksia. 
(MOLT,  36.)  Nuorten  syrjäytymisen  ehkäisyä  tutkittaessa  on  keskitytty  kahteen  katta-
vaan alueeseen, oppilashuoltoon ja työpajatoimintaan. Tarkastusta varten on haastateltu 
mm. lääninhallitusten ja ministeriöiden virkamiehiä sekä oppilashuollon ja työpajojen 
henkilökuntaa. Kirjallisena taustamateriaalina on ollut säädös- ja normiaineistoja, lain-
säädännön esitöitä, tilastoja ym. selvitystöitä. (NSE, 37–38.) 
 
Olen valinnut työhöni teoreettisen lähestymistavan ja siksi lähden tutkimaan, miten 
VTV:n tarkastuskertomuksissa kirjoitetaan osallisuuden tukemisesta. Lähden hakemaan 
vastaavuuksia käsitteellisen teoriaosuuden pohjalta nousseisiin diskursseihin (kuvio 3). 
Haen vastauksia siihen, kuinka nuoren osallisuutta tuetaan nuorisotyön-, sosiaalihuol-
lon- ja mielenterveyspalvelujen kommunikaatiokulttuurissa ja onko mainituissa palve-
luissa mekanismeja, jotka toimivat osallisuuden esteinä. Tutkin mainittuja asioita nuo-
ren näkökulmasta. Mielenterveyspalveluja ohjaavan lainsäädännön toimivuutta käsit-
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televän tutkimuksen pohjalla on aikuisten palvelut, joten erityistä nuorisonäkökulmaa 
sieltä ei suoranaisesti löydy.  
 
Tarkastuskertomuksissa on tutkittu myös taloudellista vaikuttavuutta, mutta olen rajan-
nut sen pääasiassa tämän tutkimuksen ulkopuolelle, koska taloudellinen vaikuttavuus ei 
osallisuuden kommunikaatiokulttuurin näkökulmasta ole merkittävä tekijä. 
 
Tutkimukseni liikkuu kolmen työalan rajapinnalla: sosiaalityö, nuorisotyö ja mie-
lenterveystyö. Tavoitteena on löytää merkityksiä ja karikoita sektorien raja-pinnalla 
toimivalle yhteistyölle sekä sille, kuinka nuoren osallisuutta tuetaan eri sektoreilla ja 




4.2 Aineiston analyysi 
 
Perinteisesti on ajateltu, että aineiston monipuolinen ja kattava kuvailu riittää. Pelkkä 
kuvailu ei kuitenkaan ole varsinaista tulkintaa vaikka sen avulla on helppo hahmottaa 
tutkittavaa asiaa. Analyysin voi perustaa myös kielenkäytön tutkimiseen. Kieli on osa 
sosiaalista todellisuutta ja siksi tärkeä tekijä tässä tutkimuksessa. Aineistoa analysoides-
sani olen teemoitellut ja koodannut diskursseja joita aineistossa esiintyy toistuvasti ja 
jotka kuvaavat tutkittavaa ilmiötä parhaiten.  
 
 
4.2.1 Tutkimusaineiston jäsennys  
 
Olen jäsentänyt tutkimusaineistoa koodaamalla aineistosta teemoja siinä järjestyksessä, 
kun teemoja kertomuksissa esiintyi taulukkoon 1. Olen numeroinut teemat siinä järjes-
tyksessä, kun ne esiintyivät ja jakanut teeman vaikutuksen myönteisiin ja kielteisiin 
positiivisilla ja negatiivisilla luvuilla. Molemmista kertomuksista nousi samoja teemoja 
useita kertoja. Esiin nousi myös samankaltaisia sisältöjä, joita olen erotellut siten, että 
sisällöt vastaavat toisiaan. Moniammatillisella verkostotyöllä tarkoitan eri alojen työn-
tekijöiden välistä yhteistyötä, hoito- ja palveluketjulla palvelusta toiseen siirtymistä. 
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Elämänhallinnan tukemiseen (TAULUKKO 1) ja varhaiseen puuttumiseen liittyvien 
toimintojen nähtiin toimivan oppilashuollossa, työpajatoiminnassa, nivelvaihetyöskente-
lyssä, mielenterveyspalveluissa sekä työterveyshuollossa syrjäytymistä ehkäisevästi. 
Muita elämänhallintaa tukevia tekijöitä olivat moniammatillinen verkostotyö työpaja-
toiminnassa ja mielenterveyspalveluissa sekä nivelvaiheen työskentely hoito- ja palve-
luketjuissa. Mielenterveyspalveluiden ohjauksessa kiinnitetään huomiota elämänhallin-
taan. 
 
Asiakkaita kohdeltiin yhdenvertaisesti nivelvaiheen syrjäytymistä ehkäisevissä toimin-
noissa, mutta mielenterveyspalvelujen ja työterveyshuollon palveluissa yhdenvertaisuus 
ei toteutunut vaikka lainsäädäntö tukee yhdenvertaisuutta. 
 
Nuoren asiantuntijuuden merkitys oman syrjäytymisen ehkäisyssä näkyi työpajatoimin-
nassa. Työpajoilla, oppilashuollossa, nivelvaiheessa ja työterveyshuollossa moniamma-
tillinen verkostotyö toimi hyvin. Mielenterveyspalvelujen ohjeistus ja lainsäädäntö tu-
kevat asiakkaan asiantuntijuutta, muiden alueiden ohjeistuksessa ja lainsäädännössä 
tähän ei ole kiinnitetty huomiota. Seudullinen yhteistyö ei toimi moniammatillisesti ellei 
kyse ole henkilösuhteista. Lainsäädäntöä seudulliseen yhteistyöhön ei ole olemassa. 
 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisyssä yhteistyö eri viranomaisten välillä toimi kitkattomasti 
oppilashuollossa ja työpajatoiminnassa. Työpajatoiminnassa ja nivelvaiheessa toimi 
myös moniammatillinen verkostotyö. Sen sijaan oppilashuollossa, mielenterveyspalve-
luissa ja työterveyshuollossa yhteistyö ei toiminut moniammatillisesti eikä eri palvelu-
jen välillä. Myöskään lainsäädäntö ei tue yhteistyötä. Yhteistyö eri palvelujen sekä eri 
viranomaisten välillä toimi silloin, kun taustalla oli toimivat henkilösuhteet.  
 
Poikkihallinnollinen yhteistyö toimi työpajoilla ja nivelvaiheessa syrjäytymistä ehkäise-
västi, moniammatillisesti, hoito- ja palveluketjuissa sekä lainsäädännössä. Mielenterve-
yspalvelujen ja työterveyshuollon osalta tilanne oli päinvastoin. Moniammatillinen 




Työpajatoiminta ja nivelvaihetyöskentely perustuivat suunnitelmallisuuteen. Seudulli-
nen yhteistyö, mielenterveyspalvelujen ja työterveyshuollon moniammatillinen verkos-
totyö tai hoito- ja palveluketjujen työskentelyssä ei suunnitelmallisuus toiminut vaikka 
lainsäädäntö sitä edellyttää. Asiakkaan kokonaisvaltaisuuden huomioiminen kulki rinta-
rinnan suunnitelmallisuuden kanssa. Merkittävin heikkous koko palveluketjussa oli sa-
lassapitosäädösten tulkinta, joka toimi poikkeuksetta yhteistyötä estävästi.  
 
Olen taulukoinut teemat ja koodit seuraavalla tavalla: 
 













9 -6,-8, -9,-10 
Työpajatoiminta 1,2,4,5,6,7,8,9 1,4,5,6,8, 9,10 5 3,6,8 
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Mikäli diskurssilla on aineistossa Mikäli diskurssilla on aineistossa 
positiivinen merkitys   negatiivinen merkitys 
  
1 Elämänhallinnan tukeminen -1 
2 Varhainen puuttuminen  -2 
3 Yhdenvertaisuus  -3 
4 Asiantuntijuus  -4 
5 Toimiva yhteistyö  -5 
6 Poikkihallinnollinen toiminta -6 
7 Tarvelähtöinen toiminta  -7 
8 Suunnitelmallinen toiminta  -8 
9 Kokonaistilanteen hallinta  -9 




4.2.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys 
 
Sosiaalityön tutkimus nostaa esiin kirjoitettuja ja lausuttuja professionaalisen vallan 
välineitä (Satka 2000, 40). Tutkimuksessani perehdyn sosiaali-, mielenterveys- ja nuori-
sotyön käytännön työstä tehtyihin havaintoihin. Tutkimuksen luotettavuus jaetaan sisäi-
seen ja ulkoiseen luotettavuuteen. Ulkoinen luotettavuus tarkoittaa tutkimuskohteen 
täsmällistä kuvaamista juuri sellaisena kuin se on, jolloin se on luokiteltavissa toisiin 
samaa teemaa käsitelleisiin tutkimuksiin. Sisäinen luotettavuus perehtyy käsitteiden ja 
teorian suhteisiin sekä mittarin luotettavuuteen. Sisäinen luotettavuus osoittaa tutkijan 
tieteellisen otteen ja tieteenalan hallinnan voimakkuuden. (Metsämuuronen 2006, 55, 
Eskola, Suoranta 2008, 213.) Olen nostanut käsitteistä diskursseja. Aineistoa ana-
lysoidessani olen lähtenyt hakemaan käsitteitä parhaiten kuvaavia tai vastaavia diskurs-
seja, jotta saisin aineiston puhumaan samaa kieltä, kuin käyttämäni teoriat ovat puhu-
neet.  
 
Tässä tutkimuksessa tutkimusmenetelmä on laadullinen, tutkimuskohteena on kieli ja 
kielen avulla konstruoitunut todellisuus. Aikaisemmin kieltä on pidetty epäproblemaat-
tisena, uskottiin yhdenmukaisten kertomusten tarkoittavan sananmukaisesti sitä, mitä 
kirjoitettiin. Nykytietämyksen mukaan asia ei ole aivan näin yksinkertainen. Tutkijan 
motiivi ja lukijan lähtökohdat voivat aiheuttaa tutkimukselle vääristymiä. Tutkija poimii 
mielestään tärkeimmät ja mielenkiintoisimmat vastaukset, jolloin tutkimus kuvaa tutki-
jan henkilökohtaisia ennakkoluuloja ja käsityksiä. (Eskola, Suoranta 2008, 139.) Tässä 
tutkimuksessa olen teemoittanut ja koodannut käsitteellisestä teoriaosuudesta nousseita 
diskursseja ja yhdistellyt aineiston tuottamiin diskursseihin. Olen karsinut diskurssien 
määrän kymmeneen, mikä lisää tutkimuksen toistettavuutta. Liian suuri diskurssimäärä 
aiheuttaa hajontaa ja heikentää luotettavuutta ja toistettavuutta vaikka se kuvaakin ai-
neistoa tarkemmin. (Ibid. 156.)  
 
Tutkimuksen eettisyyden kannalta on tärkeää pitäytyä rehellisenä tutkimuskohteelle. 
Tekstien plagiointi, eri tutkimusten arvottaminen tai yleistäminen kritiikittömästi hei-
kentää tutkimuksen eettisyyttä. Raportoinnin tulee olla riittävän kattavaa ja totuuden-
mukaista. Tutkijan ääni saa näkyä, mutta se ei saa perustua ennakkoluuloihin.  (Hirsjär-
vi et al., Remes, Sajavaara 1997, 29.)   
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5 TUTKIMUSTULOKSET  
    
5.1 Elämänhallinnan tukeminen 
 
Nuoren elämänhallinnan tukeminen on tärkeässä asemassa niin oppilashuollossa, työpa-
jatoiminnassa, mielenterveyspalveluissa kuin työterveyshuollossakin. Elämänhallinnas-
ta puhuttaessa tarkoitetaan laajasti kaikkia syrjäytymisen ehkäisyyn liittyviä toimenpi-
teitä. Syrjäytyminen ja syrjäytymisen ehkäisy ovat hyvin monitulkintaisia termejä, mut-
ta sisällöllisesti niillä tarkoitetaan aina elämänhallinnan tukemiseen ja edistämiseen liit-
tyviä asioita (NSE 8). Syrjäytymistä tulee aina arvioida suhteessa johonkin. (NSE 134) 
Tässä yhteydessä se tarkoittaa yhteiskunnallisten siteiden heikkoutta, nuoren elämänhal-
linnan puutetta. Syrjäytymiseen liittyy useita eri tekijöitä, kuten huono-osaisuuden ka-
saantumista, toimeentulo-ongelmia ja osallisuuden puutetta, joka on pitkäaikainen haitta 
yksilön elämässä ja johon liittyy mielenterveydellisiä ongelmia. (NSE 18.) Syrjäytymi-
sen ehkäisyn ohjelmista vastaavat työ-, sosiaali- ja terveys- sekä opetusministeriöt (NSE 
133). Kolmen ministeriön hallinnoimana syrjäytymisen ehkäisyn näkökulmat ja toimin-
talinjat ovat hyvin erilaisia ja pirstaleisia. Keskeisimmin syrjäytymisen ehkäisyn periaa-
te tulee lastensuojelulaista ja sosiaalihuoltolaista. Ennaltaehkäisevät toimenpiteet ovat 
toimintaohjelmissa ensisijaisia, mutta hallinnolliset raja-aidat ovat korkeita, tavoitteet ja 
tulkinta erilaista, jopa niin että  
 
…toisen mielestä akuutti puuttuminen on toisen mielestä ennaltaeh-
käisyä.(NSE, 21.) 
 
Yhteiskunnalla on käytettävissään kolme menetelmää ehkäisevien tavoit-
teiden toteuttamiseksi: normien säätäminen (resurssi- ja säädösohjaus), 
informaatio-ohjaus ja valvonta.( NSE, 114.)   
 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisyn käsite ja syrjäytymisen ehkäisyyn liittyvät toimenpiteet 
ovat hyvin moni-ilmeisiä. Tavoitteen saavuttamisen kannalta valvonta ja syrjäytymistä 
ehkäisevien toimenpiteiden vaikuttavuuden arviointi on tärkeää. 
 
…nuorten syrjäytymisen ehkäisytoimenpiteiden vaikuttavuuden arvioinnin 
tekee haastavaksi toimintojen hajanaisuus sekä syy-seuraus-suhteiden 
monimutkaisuus ja se, että toimenpiteiden vaikutukset näkyvät usein vasta 
vuosien päästä. Vaikuttavuuden arvioinnin haastavuutta lisää toimintojen 
hallinnonalojen välisyys.(NSE, 136.) 
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Vaikuttavuuden arviointia tehdään erilaisissa toimintaympäristöissä ja -kulttuureissa. 
Arvioitavat käsitteet ovat sopimuksenvaraisia ja muuttuvia. Yhtenäistä arviointikult-
tuuria ei ole eikä myöskään yksimielisyyttä siitä, millä kriteereillä vaikuttavuutta tulisi 
arvioida. Analyysissä nousee esiin se, että vaikuttavuuden arvioinnin luotettavuus on 
kyseenalaista. Koska se on ainoa tapa saada kattavaa tietoa yhteiskuntapoliittisesta toi-
minnasta, on arviointia alettu pitää merkittävänä. (NSE, 77.) Vaikuttavuuden arviointia 
on tehty pääasiassa hanketasolla, koska esimerkiksi syrjäytymisen ehkäisyyn liittyviä 
pitkäkestoisia vaikutuksia ei ole vielä pystytty arvioimaan. Tähän tarvittaisiin pitkittäis-
tutkimusta. Tästä johtuen vaikuttavuuden arviointi keskittyy vain kohdennettuihin toi-
menpiteisiin, laajoja kokonaisuuksia ei ole tutkittu. Toisaalta käytännössä mittarit voivat 
joskus olla hyvinkin inhimillisiä. 
 
…joskus paras mittari on nuoren kohentunut ulkonäkö. (NSE, 77–78.) 
 
Työpajavalmentajat pitivät toiminnan vaikuttavuuden osoituksena sitä, et-
tä nuori perheellistyi pajajakson aikana tai sen jälkeen. (NSE, 96.) 
 
Tarkastushavainnoissa kiinnitettiin huomiota nuoren elämänhallinnan taitojen merkityk-
seen. Jos nuoren päivärytmi on päälaellaan eikä hänellä ole sosiaalisia taitoja tai sosiaa-
lista turvaverkkoa ympärillään, on koulussa ja työssä pärjääminen vaikeampaa kuin 
sellaisella nuorella, jolla nämä perusasiat ovat kohdallaan.  
 
Työpajaohjaajien mukaan on paljon nuoria, joilla ei ole juurikaan sosiaa-
lisia suhteita, ei rahaa eikä töitä. Myös köyhien määrän kasvu ja mielen-
terveysongelmat näkyvät yhä enemmän. Kodeissa ei ole ruoka-aikoja ja 
vanhemmat ovat saattaneet olla koko nuoren elämän ajan työttömänä, jo-
ten he eivät ole koskaan omaksuneet, mitä työelämä oikeastaan on ja mil-
laisia oikeuksia ja velvollisuuksia se tuo mukanaan. (NSE, 95.) 
 
Elämänhallinta on syrjäytymisen ehkäisyssä merkittävä ja toistaiseksi vä-
hän tutkittu alue. .. Elämänhallinta ja ajan hallinta on tuotu esille myös 
nuoria työttömiä koskevissa tutkimuksissa... Esimerkiksi 18–25-vuotiaita 
suomalaisnuoria koskeneen tutkimuksen mukaan työttömät nuoret ovat 
selvästi passiivisempia kuin nuoret, joille työ tai opiskelu tuo mukanaan 
paremmat edellytykset hallita vapaa-ajan käyttöä. (NSE, 96.) 
 
…elämänhallintaa ja elämässä selviytymisen taitoja voidaan koulussa 
edistää kasvattamalla oppilaan itseluottamusta, vuorovaikutustaitoja sekä 
arkielämän ongelmanratkaisutaitoja. (NSE, 108.)  
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Tarkastuslauselmista nousee esiin työpajaohjaajien suuri huoli nuorten elämänlaadusta 
ja heidän kotoa saamastaan elämänhallinnan mallista. Esimerkiksi toisen sukupolven 
työttömät vanhemmat viestivät nuorelle yhteiskunnallista välinpitämättömyyttä. Heillä 
ei ole tarjolla nuorille mallia, jonka avulla nuori oppisi kantamaan yhteiskunnallista 
vastuuta. Tarkastuskertomuksessa tuodaan esiin koulun merkitys elämänhallinnan taito-
jen opettamisessa. Perinteisesti elämänhallinnan taidot on opittu kotona. Opetusministe-
riö on asettanut 1990-luvun lopulla työryhmän ja Terve itsetunto -projektin jonka toi-
mintakäytännöillä on ollut tavoitteena ehkäistä syrjäytymistä. (NSE, 108.) Työpaja-
ohjaajien näkemykset kertovat halusta tukea nuorta elämässä eteenpäin. Analyysin pe-
rusteella työpajatoiminta näyttäisi olevan suhteellisen matalan kynnyksen toimintaa, 
jolla on merkittäviä vaikutuksia nuoren elämänhallinnan kannalta. Nuori pääsee elämäs-
tä kiinni, minkä seurauksena syrjäytymiskierre katkea. 
 
 
5.2 Varhainen puuttuminen 
 
Varhainen puuttuminen oppilaiden oppimisvaikeuksiin esimerkiksi henkilökohtaisella 
ohjauksella on yksi keino ehkäistä syrjäytymistä. 
 
Hoitamatta jääneet ja vaillinaisesti hoidetut oppimisvaikeudet muodostu-
vat vakavaksi uhkaksi yksilön omaehtoisuuden ja hyvinvoinnin saavutta-
miselle. … nykyistä ennakoivampi panostaminen oppimisvaikeuksien eh-
käisyyn ja hoitoon pienentäisi merkittävästi syrjäytyvien määrään... (NSE, 
117–118.) 
 
Tarkastuskertomuksessa tuodaan esiin lainsäädännön asettama tavoite ennaltaehkäise-
vän työn ensisijaisuudesta. Oppimisvaikeudet ovat yksi syy siihen, että nuori ei suorita 
ammatillista peruskoulutusta tai jää ilman peruskoulun päättötodistusta.(NSE, 68.) 
 
Syrjäytymisriskien tunnistaminen ja ehkäisytoimenpiteet lisäävät monen 
eri palvelusektorin menoja välittömästi. Sen sijaan ehkäisytoimenpiteiden 
taloudelliset hyödyt tulevat suurelta osin näkyviin vasta pitkällä aikavä-
lillä. (NSE, 132.) 
 
Tarkastuskertomuksen (NSE, 68) mukaan perusopetuksessa varhainen puuttuminen 
vaatii opettajilta uudenlaisten menetelmien oppimista joko täydennyskoulutuksessa tai 
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opettajien peruskoulutuksessa. Koulutusmenot ovat välittömiä, mutta jos niiden avulla 
saadaan edistettyä oppilaiden oppimisvalmiuksia ja vähennettyä koulupudokkaita, voi-
daan sanoa panostuksen olevan kannattavaa. 
 
Koulutus on yksi merkittävimmistä osallisuuden edistäjistä. Koulutuksen myötä integ-
roidutaan yhteiskuntaan eikä nykyään juuri ole tarjolla sellaisia työtehtäviä, joissa voisi 
toimia ilman mitään koulutusta tai pelkällä peruskoulun suorittamisella. Oppimisvai-
keudet ovat ilmiö, jota on tutkittu paljon ja johon nykyään osataan puuttua ja oikein 
hoidettuina eivät ole esteenä osallisuudelle.   
 
Nuorten syrjäytymiskehitys saattaa käynnistyä tai kiihtyä juuri nivel-
vaiheessa siirryttäessä perusopetuksesta ammatilliseen koulutukseen. 
(NSE, 22.) 
…huono-osaisimpien suomalaisten ryhmässä ovat yliedustettuina vaille 
koulutusta jääneet tai keskiasteen koulutuksen hankkineet henkilöt. (NSE, 
93.) 
 
Analyysissä nousee esiin se, että nuorten osallisuutta tukeva työ on parhaimmillaan mo-
niammatillista sektorirajat ylittävää yhteistyötä, jossa kaikilla toimijoilla on tietoa ja 
taitoa toisten toimialoista sen verran, että luottamuksellinen toista kunnioittava yhteis-
työ toimii ja nuoren polku palveluiden välillä on saumatonta. Mikäli nivelvaiheeseen 
liittyy syrjäytymisriski, nuoren avuntarve esiintyy silloin monella elämänalueella. 
 
Tarkastushavaintojen perusteella moniammatillisuus on nuorten syrjäyty-
mistä ehkäisevän työn keskeinen vaikuttavuuden edellytys.(NSE, 59.) On-
gelmana on toiminnan koordinointi, osin yhteistyökulttuurin kehittymät-
tömyys, resurssien vähyys sekä työn ja vastuunjakoon liittyvien velvoittei-
den ja sopimusten puute.(NSE, 73.) 
 
…mm. työhallinnon, koulutoimen, oppilaitosten ja nuorten työpajatoimin-
nasta vastaavien kesken. Tarkastuksen havaintojen perusteella vastuunja-
osta pitäisi kuitenkin sopia ennen kaikkea ministeriöiden kesken. (NSE, 
73.) 
 
Hankearvioinneissa on todettu, että kunnissa on ammattitaitoa, hyvää tahtoa, pyrkimys-
tä ja osaamista nuorten osallisuuden tukemiseen ja edistämiseen sekä laadukkaiden ja 
kohdennettujen kuntoutuspalvelujen järjestämiseen. Opetusministeriö ja työministeriö 





Lainsäädäntö velvoittaa kunnat järjestämään mielenterveyspalvelut asukkailleen, mutta 
ei säätele yksityiskohtaisesti toiminnan laajuutta, sisältöä eikä järjestämistapaa.(MOLT, 
90) 
 
Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteiden mukaan oppilashuollon 
tavoitteena on luoda terve ja turvallinen oppimis- ja kouluympäristö, suo-
jata mielenterveyttä ja ehkäistä syrjäytymistä.(NS, 101) 
 
Poliittiset ohjeet ja normit asettavat tavoitteita yksilön hyvinvointia edistävälle työlle ja 
toiminnalle. Analyysissä nousee esiin lainsäädäntöön pohjautuva normatiivisuus ”vel-
voite järjestää”, ”tavoitteena luoda”, ”suojata” ja ”ehkäistä” toimii velvoittavana, mutta 
jättää kunnille vapauden päättää, kuinka palveluja järjestetään. Jokaisella hyvinvointi-
valtion asukkaalla on oikeus hyvään elämään ja osallisuuteen. Säädöksissä ja normeissa 
esitetyt tavoitteet pohjautuvat hyvinvointivaltioideologiaan. Osallisuuden toteutuminen 
edellyttää kuitenkin sitä, että palveluja on tosiasiallisesti tarjolla, palvelut ovat yksilöi-
den saavutettavissa ja että asiakas ja työntekijä kohtaavat. Kunnat ovat kuitenkin hyvin 
eriarvoisessa asemassa palvelujen tuottamisen suhteen. Alueelliset erot ovat huomatta-
via. 
 
Kunnista puuttuvat ns. matalan kynnyksen paikat tai palvelujen piiriin on 
vaikea päästä. (MOLT, 95) 
 
Aikuisväestön mielenterveyttä ohjaava terveyspolitiikkamme näyttää kes-
kittyvän edelleen ensisijaisesti hoitoon ehkäisyn kustannuksella… Esi-
merkiksi terveyskeskuksissa mahdollisuudet toimia ennaltaehkäisevästi 
ovat rajalliset… lievää mielenterveyshäiriötä potevat henkilöt ovat väliin-
putoajia, heidän mahdollisuutensa saada asianmukaista psykososiaalista 
hoitoa tai psykoterapiaa ovat puutteelliset ja alueellisesti erilaiset. 
(MOLT, 60.) 
 
Kuntien mahdollisuudet palvelujen järjestämiseen ovat rajallisia ja kunnan organisaatiot 
palvelun tarjoajina joutuvat toimimaan annettujen resurssien puitteissa. Tämä aiheuttaa 
taloudellisen alistussuhteen. Kunnalla on kuitenkin vastuu siitä, että kuntalaisilla on 
saatavilla lakisääteiset palvelut. 
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Kunnissa joudutaan jatkuvasti miettimään, millaisten ongelmien hoitami-
seen kunnan omat resurssit voivat riittää ja milloin olisi järkevää pyrkiä 
yhteistyöhön lähikuntien kanssa… yhteistyön tavoitteena on pystyä tar-
joamaan kaikkien yhteistyössä mukana olevien kuntien asukkaille parem-
mat palvelut, kuin kukin kunta yksin kykenisi.(NSE, 49.) 
 
Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteistyön tiivistäminen nähdään keinona 
edistää saumattomien hoito- ja palveluketjujen muodostamista. (MOLT, 
134.) 
 
Mielenterveyspalveluja ohjaavan lainsäädännön toimivuus – kertomuksessa (MOLT, 
39–40) tuodaan esiin kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteiden muutos-
tarve. Kuntia on yritetty saada vapaaehtoisesti ryhtymään muutoksiin, mutta koska näin 
ei ollut tapahtunut, laki kunta- ja palvelurakenneuudistuksesta annettiin puitelakina 
2007. Lain tarkoituksena on taata kaikille kansalaisille tasavertaiset palvelut vahvista-
malla kuntarakennetta. PARAS-hankkeen tavoitteena oli luoda 20 000 asukkaan väes-
töpohjia, joissa palvelujen tuottaminen olisi taloudellisesti järkevää ja kannattavaa. 
Hanke sai aikaan kuntaliitosaallon sekä erilaisia yhteistoimintamalleja, kuten esimerkik-
si Etelä-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (EKSOTE), joka kattaa koko maakunnan. 
EKSOTE järjestää jäsenkuntien puolesta erikoissairaanhoidon-, kehitysvammaisten 






Sosiaali- ja terveydenhuollossa työntekijöillä on vahva asiantuntijuus omaan toimi-
alaansa. Yhteistyö toimii asiantuntijoiden välillä parhaiten silloin, kun toimintaa ohjaa 
pikaluottamus. Pikaluottamus tarkoittaa sitä, että silloin kun asiakas siirtyy asiansa 
kanssa seuraavalle työntekijälle, lähettäjä voi luottaa siihen, että asian hoito ete-
nee.(Niiranen 2010) 
 
Esiselvityshaastattelujen mukaan mielenterveys nähdään edelleen enim-
mäkseen lääketieteellisenä asiana. Sen ajatellaan liittyvän psykiatriaan 
vaikka mielenterveystyö on suurimmaksi osaksi psyykkistä toimintakykyä 
ja terveyttä tukevaa toimintaa… yhteistyökumppaneilta puuttuu kokonaan 
kuntouttava ja työkykyä ylläpitävä näkökulma/työote. Tämä näkyy työter-
veyshuollossa esimerkiksi siten, että kun henkilö passitetaan psykiatrin luo 
konsultaatioon, saattaakin käydä niin, että henkilö saa lääkereseptin ja 
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pitkän sairausloman. Tosiasiassa henkilö olisi saattanut tarvita ehkä vain 
jonkinlaista psykososiaalista tukea. Tällöin riskinä on, että lievästi ahdis-
tuneen tai masentuneen henkilön avuntarpeeseen vastataan toimenpiteillä, 
jotka saattavatkin johtaa tilanteen heikentymiseen. (MOLT, 32.)  
 
Tarkastaja nostaa esiin huolen, millä kompetenssilla potilaan hoitoonohjaus tehdään ja 
onko jatkohoitosuunnitelma tehty realistiseksi. Tämän tutkimuksen perusteella näyttää 
siltä, että kommunikaatiokulttuuri ei tue potilaan osallisuutta, jos potilasta lähetellään 
mainitulla tavalla. Potilaan kokonaistilanne näyttäisi olevan toissijainen. 
  
…psykiatrian puutteellinen kommunikointi ei edistä saumattomien hoito- 
ja palveluketjujen muodostumista ja täten potilaan hyvää hoitoa. (MOLT, 
126.) 
 
Osa kuntien edustajista katsoi, että on samantekevää järjestetäänkö päi-
vätoimintaa erikoissairaanhoidossa vai sosiaalihuollossa, koska toimin-
nasta aiheutuvat kustannukset ovat kunnalle yhtä suuret. Mielenterveys-
potilaalle ei ole kuitenkaan yhdentekevää missä organisaatiossa palvelu 
järjestetään. (MOLT, 54.) 
 
Tarkastuskertomus viestii erikoissairaanhoidon ja hallinnon organisaatiokulttuurien 
vahvasta rakenteellisesta vallasta, jolle on ominaista puutteellinen kommunikointi. Pal-
velujen tilaaja käyttää rakenteellista valtaa suhtautumalla yhdentekevästi palvelun tuot-
tajatahoon. Analyysin perusteella näyttää siltä, että mielenterveysongelma on joka tapa-
uksessa kunnalle taloudellinen riski- ja sellaisenaan yhdentekevä. Esimerkin kaltainen 
alistussuhde ei ole omiaan tukemaan asiakkaan osallisuutta ja ehkäisemään syrjäytymis-
tä. Mielenterveyspotilaan asemaa rakennetaan kielen avulla hyvin voimakkaasti. Valta-
rakenteet ovat vahvoja ja potilaan heikko ihmisarvo koetuksella. Toinen tarkastuksessa 
esiin tuleva mielenterveyspotilaan asemaa alistava tekijä on hoitotakuun heikko tai 
puutteellinen toteutuminen.  
 
Mielenterveyshäiriötä poteva ihminen ei voi odottaa apua kuutta kuu-
kautta, sillä siinä vaiheessa hän saattaa olla jo lopullisesti siirtynyt eläk-
keelle. Valvontaviranomaisten haastattelujen mukaan hoitotakuulainsää-
dännössä ei ole riittävällä tavalla määritelty mitä hoitoon pääsy tarkoit-
taa.(MOLT, 55.) 
 
Mielenterveyspalvelut, erityisesti psykiatrinen erikoissairaanhoito näyttäisivät elävän 
perinteisen laitosrakennelman mukaisesti. Erving Goffman kuvaa teoksessaan Asylums 
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(suom. Minuuden riistäjät) pakkolaitosta, jossa henkilökunta ja asukkaat ovat eristettyi-
nä muusta maailmasta. Heitä tarkkaillaan ja kuinka elämä kulkee tarkoin suunnitellun 
päivärytmin mukaan. Suomalainen sairaalakulttuuri muuttuu hitaasti. Tarkastuskerto-
musten perusteella vaikuttaisi siltä, että jotain tästä vanhasta karrikoidun esimerkin mu-
kaisesta suljetun laitoksen kulttuurista on yhä jäljellä. 
 
Sosiaalitoimen, työterveyshuollon ja perusterveydenhuollon haastatte-
luissa ongelmaksi koettiin erikoissairaanhoidon ”puhumattomuus”, jolla 
tarkoitetaan sitä, ettei erikoissairaanhoito ole yhteydessä sosiaalitoimeen, 
työterveyshuoltoon tai perusterveydenhuoltoon. (MOLT, 116.) 
 
Haastattelujen mukaan tämä johtuu laitoskulttuurista… laitoshoitoa ei 
kiinnosta mitä potilaalle on tapahtunut ennen laitokseen joutumista, eikä 
se, mitä potilaalle tapahtuu laitoshoidon jälkeen. (MOLT, 115.)  
 
Psykiatrisen erikoissairaanhoidon puhumattomuus on mielenkiintoinen ilmiö. Kyseessä 
näyttäisi analyysin mukaan olevan organisaatiokulttuuriin liittyvä ilmiö. Kulttuurin 
omaksuminen tapahtuu kielen avulla, se on hermeneuttinen, luova sosiaalistumisproses-
si, joka elää kaiken aikaa. Organisaatiokulttuurin omaksuminen tekee luonnolliseksi 
käytänteitä, tapoja ja rakenteita, jotka ovat sidoksissa ideologioihin. Yleisesti käytössä 
oleva termistö ja tavat ovat totta niin kauan kuin kulttuuriset tekijät pysyvät ympärillä 
samoina. (Alasuutari 2001, 61–62.) Laitosympäristö sinänsä voi siis toimia suljetun 
kommunikaatiokulttuurin ylläpitäjänä. Organisaation pelisäännöt ja arvot voivat sitoa 
organisaatiokulttuurin suljetuksi ja toimia moniammatillisen yhteistyön esteenä. 
 
… ministeriöiden välinen yhteistyö ei toimi tyydyttävällä tavalla. Voi-
massa olevia säädöksiä pidettiin osin ristiriitaisina. Ongelmien todettiin 
liittyvän erityisesti salassapitosäännöksiin, mikä vaikeuttaa merkittävästi 
paikallisella tasolla tehtävää moniammatillista yhteistyötä. (NSE, 137.)  
 
Analysoidessani aineistoa olen havainnut, että moniammatillisen yhteistyön ongelmat 
näkyvät käytännön työssä asiakkaan tilanteen pirstaloimisena ja moniasiakkuutena. Har-
vemmin tulee ajatelleeksi, että toimimaton käytännön yhteistyö voi perustua ministeri-




5.5 Toimiva yhteistyö 
 
Olematon yhteistyö on harvoin ongelmallista, kuten tarkastuskertomuksessa todetaan 
perusterveydenhuollon ja työterveyshuollon välisestä yhteistyöstä (MOLT, 125). Sen 
sijaan aikuissosiaalityön kompetenssin esiin nostamista tarkastuskertomuksessa voidaan 
pitää merkittävänä keskustelun avauksena. Yhteistyön parantaminen tai ehkä parem-
minkin rakentaminen yhteisen kielen avulla voisi edistää potilaan/asiakkaan kokonais-
valtaista kuntoutumista ja osallisuutta. 
 
Ehdotuksessa uudeksi työterveyslaiksi korostetaan perusterveydenhuollon 
ja työterveyshuollon välisen yhteistyön parantamista, mutta haastateltujen 
mukaan siinä ei ilmennyt ongelmia; yhteistyö oli lähes olema-
tonta..(MOLT, 125.)  
 
Tutkimusten mukaan moniammatillinen yhteistyö edellyttää positiivista 
asennetta yhteistyöhön sekä avointa keskustelua, yhteistä kieltä ja toisten 
alojen erityisosaamisen tuntemista, arvostamista ja kunnioittamista. (NSE, 
61.) 
 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisyä ajatellen yksi keskeisimmistä tekijöistä on eri sektorei-
den raja-aitojen ylittäminen ja uudenlaisen toimintakulttuurin omaksuminen. Ensisijai-
sen tärkeää tarkastuslausunnon mukaan on ylittää työntekijän ja asiakkaan väliset rajat 
ja sen jälkeen reviiri- ja hierarkiarajat. Analyysin perusteella tulen siihen johtopäätök-
seen, että tarvitaan sellainen kommunikaatiokulttuuri, jossa jokainen voi tulla kuulluksi 
ja ymmärretyksi. Tarkastuskertomuksen mukaan on tärkeää havaita niin yhteistyön es-
teet kuin myös yhteistyötä edistävät tekijät. Avainasemassa ovat toimivat henkilösuhteet 
sekä avoimuus luoda uusia kontakteja ja yhteistyöverkostoja. (NSE, 61.)  
 
Moniammatillisen yhteistyön rakentamisen suhteen tarkastuskertomusten tekijät ovat 
toiveikkaita. Yhteistyön kehittämisessä nähdään mahdollisuuksia ja etuja. Tulokset ei-
vät synny yksin, vaan se vaatii asennemuutosta sekä työskentelykulttuurin muutosta.  
 
 
5.6 Poikkihallinnollinen toiminta 
 
Mielenterveyspalveluiden taustalla on mielenterveyslaki, 1990. Lain 1§ mukaan mielen-
terveystyötä tehdään laajasti yksilön psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja persoo-
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nallisuuden kasvun edistämiseksi sekä mielisairauksien ja mielenterveysongelmien eh-
käisemiseksi, parantamiseksi ja lievittämiseksi. Mielenterveyslain lisäksi mielenterve-
yspalveluja ohjaavat kansanterveyslaki, erikoissairaanhoitolaki, perustuslaki sekä laki 
sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista, sosiaali- ja terveydenhuollon suunnit-
telusta, valtionosuudesta annettu laki, sekä lait yksityisestä terveydenhuollosta ja yksi-
tyisten sosiaalipalvelujen valvonnasta. Tämän lisäksi ministeriö on kehittänyt ja ohjan-
nut mielenterveyspalveluja erilaisilla kehittämishankkeilla, oppailla ja suosituksilla. 
(MOLT, 18.) Ohjeistuksen moninaisuutta ja runsautta kuvaa käytännön toiminnassa se, 
että  
 
Hoito- ja palveluketjuja oli tehty runsaasti, mutta ne olivat pirstaleisia ja 
sisällöllisesti hyvin erilaisia. Käsitteiden käyttö ei myöskään ollut yhden-
mukaista… Ketjut kuvasivat vain yhtä toimintaa tai vastuualueen sisäistä 
toimintaa. (MOLT, 76.) 
Mielenterveyspalveluissa eri hoitotahot käyttävät erilaisia järjestelmiä, 
jotka eivät kommunikoi keskenään. (MOLT, 128.) 
 
Aineistoa analysoidessa minulle heräsi kysymyksiä palveluketjujen välisen yhteistyön 
toimimattomuudesta: Onko kyse vallankäytöstä vai ovatko organisaatiokulttuurit yhteis-
työn esteenä? Vai onko työ niin pakkotahtista, ettei hoito- ja palveluketjuja ole kyetty 
toteuttamaan suunnitelmallisesti? Kenen etua palvelevat erilaiset järjestelmät, suunni-
telmat ja palveluketjut, jotka eivät kommunikoi keskenään? Tarkastuskertomuksessa 
puhutaan kentästä pirstaleisena ja hallitsemattomana alueena. Toiminnan peruslähtökoh-
tana pitäisi olla yksilön kokonaisvaltainen huomioiminen. Jos järjestelmässä vallitsee 
hallitsematon kaaos, voi olettaa, ettei asiakastakaan kyetä huomioimaan kokonaisuute-
na. 
 
Toimintaohjeissa ja säädöksissä määritellään, mitä palveluja kuntalaisille tulee olla tar-
jolla, mutta palvelujen järjestäminen ja tuottaminen ovat kuntien vapaasti päätettävissä. 
Monissa kunnissa toimii tilaaja-tuottaja-malli, jolloin palvelut hinnoitellaan tuottajasta 
riippumatta eli myös julkisen sektorin palveluille asetetaan hinta, jolla kilpaillaan yksi-
tyisen palveluntuottajan kanssa. PARAS-hankkeeseen sisältyi velvoite laatia sosiaali- ja 
terveyspalveluiden järjestämissuunnitelma. Tämä on kirjoitettuna lakiin kunta- ja palve-
lurakenneuudistuksesta, jonka 10§ mukaan kunnat velvoitettiin tekemään suunnitelma 
kunnan keskeisten palvelujen järjestämisestä. 
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Suunnitelmat ovat hyvin eritasoisia, vain harvassa oli mainittu kaikki mie-
lenterveyspalvelujen toimijat (sosiaalitoimi, terveydenhuolto, työ-ter-
veyshuolto ja yksityiset palvelujentuottajat)… suunnitelmista ei myöskään 
ilmene mielenterveyspalvelujen eri toimijoiden työnjako tai järjestä-
misvastuu (MOLT, 83.) 
 
Mielenterveyspalveluja järjestävä taho vaihtelee kunnittain ja sairaanhoitopiireittäin. 
Esimerkiksi päivätoiminta ja psykiatrinen avohoito voi olla kunnan omaa, sosiaalihuol-
lon, tai erikoissairaanhoidon- tai perusterveydenhuollon järjestämää toimintaa.  
 
…kun potilas siirtyy erikoissairaanhoidosta terveyskeskukseen tai sosiaa-
litoimeen mutta tarvitsee edelleen jotakin erikoissairaanhoidon toimenpi-
dettä, erikoissairaanhoidon hoitovastuu keskittyy koskemaan vain annetun 
toimenpiteen… psykiatrian erikoissairaanhoito kantaa hoitovastuun vain 
psykiatrisesta sairaudesta, ei somaattisesta sairaudesta tai päihdeongel-
masta. … Havainto viittaa siihen, ettei psykiatrisessa erikoissairaanhoi-
dossa potilasta hoideta kokonaisvaltaisesti…(MOLT, 124.) 
 
..psykiatrinen erikoissairaanhoito kantaa hoitovastuun vain psykiatrisesta 
sairaudesta, ei somaattisesta sairaudesta tai päihdeongelmasta. Näiden 
hoitovastuu kuuluu toisaalle.(MOLT, 124.) 
 
Pulmallista on se, että palvelut ovat hajautuneet usean tuottajan kesken. 
… eri palvelujen tuottajien väliset yhteistoimintakäytännöt eivät aina ole 
toimivia.(MOLT, 94.) 
 
Aineistossa nousee esiin eri sektorin välinen tarkka työnjako. Sektorikohtainen toiminta 
on ehkä tulosvastuullista, mutta ei viesti asiakkaan/potilaan kokonaisvaltaisesta hoidosta 
ja huomioimisesta. Normatiivinen ohjaus ja palvelujen laatuvaatimukset ovat ilmiöinä 
mielenkiintoisia. Palvelujen laatuvaatimuksiin sisältyy tekijöitä, joita ei kukaan kontrol-
loi. Potilaslaki ja asiakaslaki velvoittavat laatimaan erilaisia hoito-, palvelu- ja kuntou-
tussuunnitelmia. Aineistoa analysoidessa esiin runsaasti työvälineitä asiakkaan/potilaan 
kokonaisvaltaisuuden huomioimiseen. Niiden yhteensovittaminen osoittautuu monessa 
tarkastushavainnossa mahdottomaksi – ja niihin puuttuminen ongelmaksi. Tarkastusker-
tomuksessa ei tule esiin sitä, millaisia hoito- ja palvelusuunnitelmia milläkin alueella 
tulisi olla ja mihin niissä tulisi kiinnittää huomiota. 
 
Tarkastushavaintojen mukaan erilaisten suunnitelmien runsautta tai pääl-
lekkäisyyttä ei koettu ongelmaksi, vaan ongelmaksi koettiin enemmänkin 
niiden puuttuminen... mielenterveyspotilaan/asiakkaan siirtyessä hoi-
topaikasta toiseen pitää uudessa hoitopaikassa tehdä uusi suunnitelma. 
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Laki ei mahdollista uuden ja vanhan suunnitelman integrointia. (MOLT, 
127.) 
 
Suunnitelman olemassaolo ja velvoitettu laatiminen ei näyttäisi aineiston perusteella 
olevan sinällään tekijä, joka edistäisi nuoren osallisuutta. Koska päällekkäisiä suunni-
telmia ei ole mahdollista integroida, syntyy oletus, ettei niissä puhuta samaa kieltä. He-
rää kysymys mitä merkitystä nuorelle on sillä, että hänelle on tehty useita suunnitelmia, 
jotka eivät keskustele keskenään – ja kuinka paljon nuori ymmärtää suunnitelmien sisäl-
löstä ja merkityksestä? Entä mitä merkitystä asiakkaalle itselleen suunnitelmilla on? 
 
Hoito/palvelusuunnitelmien noudattamista ei valvo mikään taho. Joissakin 
kunnissa valvottiin oliko kaikilla asiakkailla suunnitelma ja koska se oli 
päivitetty. (MOLT, 128.) 
 
Ovatko palvelusuunnitelmat itsetarkoitus, toimivatko ne todellisena työvälineenä vai 
tehdäänkö niitä vain siksi, kun säädöksissä määrätään? Hoito- ja palvelusuunnitelmien 
merkitystä ja vaikuttavuutta ei ilmeisesti ole tutkittu, Linda- ja Arto-tietokantojen sekä 
Google-pikahaun tuloksena ei löytynyt yhtään tutkimusta aiheesta. Vaikuttavuuden ar-
viointi tuottaa tietoa siitä, kuinka palveluntuotannossa on onnistuttu tai edistytty. (NSE, 
76.) Niin ikään hoito- ja palvelusuunnitelmien kehittämisen kannalta vaikuttavuuden 
arviointi on tärkeää. Hoito- ja palvelusuunnitelmien tekeminen on pakollista, jopa niin 
että asiasta on valitettu korkeimpaan oikeuteen tilanteessa, jossa sosiaalityöntekijä ei 
ollut laatinut vammaispalvelun asiakkaalle palvelusuunnitelmaa. KKO:n ennakkopää-
töksen 2009:86 mukaan rikosnimekkeenä oli tuottamuksellinen virkavelvollisuuden 
rikkominen. Sosiaalityöntekijä ei kuitenkaan ollut syyllistynyt tuottamukselliseen vir-
kavelvollisuuden rikkomiseen.  (http://www.finlex.fi/fi/oikeus/kko/kko/2009/2009008.) 
 
 
5.7 Tarvelähtöinen toiminta 
 
 PARAS-hanketta edelsivät erilaiset seutukunnalliset yhteistyöverkostot, jotka perustui-
vat lähinnä henkilösuhteiden varaan. Seutukunnallinen yhteistyö ei pohjaudu lainsää-
däntöön, eli päätöksentekoelimiä ei ole, mikä toisaalta keventää yhteistyön kynnystä 
 
…keskustelukumppanin saaminen lähikunnasta on saattanut kehittää teh-
tävien hoitoa… kunnan toimijat voivat tuoda arviointiin kaivattua ulko-
puolista näkökulmaa varsin pienillä taloudellisilla panostuksilla.(NSE 52.)  
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Vapaaehtoinen seudullinen yhteistyö toimi kertomuksen mukaan parhaiten reflektoin-
nissa, syrjäytymisen ehkäisy ei ole ollut erityisesti esillä (NSE, 50). Kun ajattelee nuor-
ten osallisuuden tukemisen kommunikaatiokulttuuria analyysin pohjalta, voisi vapaaeh-
toinen seudullinen yhteistyö olla toimiva ratkaisu pienimuotoisuutensa, alueellisuutensa 
sekä matalan ruohonjuuritason kynnyksensä vuoksi. Normatiivisuus tuo herkästi sisä- ja 
ulkopiiriasetelman, johon mukaan lähtemisen kynnys on korkeampi. Pienten kuntien 
resurssit esimerkiksi nivelvaiheen kannalta merkittävien palvelujen järjestämisessä ovat 
hyvin rajalliset potentiaalisten nivelvaihepudokkaiden vähäisen määrän vuoksi. Nivel-
vaiheella tarkoitetaan tässä yhteydessä perusopetuksen ja toisen asteen koulutuksen tai-
tekohtaa. Aika on nuoren kannalta merkittävä, koska silloin tehtävät ratkaisut vaikutta-
vat läpi elämän. Tutkimusten perusteella tiedetään, että jos 15 vuotiaan ongelmakäyttäy-
tymiseen ei ole puututtu, 17-vuotiaana peli on menetetty. (NSE, 64, 72) 
 
 
5.8 Suunnitelmallinen toiminta 
 
Tuntuu näennäiseltä puhua osallisuuden edistämisestä laitoskulttuurissa, joka eristää 
yksilön ns. normaalista yhteiskunnasta joksikin ajaksi. Potilaan tulisi pärjätä samankal-
taisissa olosuhteissa, kuin missä hän on elänyt sairastuessaan. Potilaan elämä on pitkä-
kestoinen kokonaisuus ja laitoshoitojakso pieni osa sitä. Mielenterveyslain mukainen 
mielenterveyspalvelujen avohoitopainotteisuus voisi toimia paremmin osallisuutta edis-
tävänä viestinä.  
 
…erikoissairaanhoidossa työntekijälle on tehty hoitosuunnitelma, jota työ-
terveyshuollossa ei voida toteuttaa. (MOLT, 115.) 
 
Analyysin perusteella näyttää siltä, että erikoissairaanhoidon vahvat valtarakenteet ja 
sisäinen, suljettu kommunikaatiokulttuuri estävät näkemästä toisen sektorin mahdolli-
suuksia ja potentiaalia. Hoitosuunnitelma tehdään kulloinkin kyseessä olevan organisaa-
tion toimintakulttuurissa olevien periaatteiden pohjalta. Tarkastushavaintojen perusteel-




5.9 Kokonaistilanteen hallinta 
 
Asiakkaan kokonaistilanteen hoitaminen ja huomioiminen on hänen hyvinvointinsa 
kannalta tärkeää. Siitä huolimatta 
 
Sosiaalihuollon rooli masennusta koskevissa suosituksissa on jäänyt ko-
konaan pois (jatkohoitopaikka terveyskeskus ja jatkohoitona lääkehoito). 
Hoito- ja palveluketjujen muodostamisessa moniammatillisuuden toteu-
tuminen on ollut vähäistä.(MOLT, 138.) 
 
Perusterveydenhuollon haastateltavat ilmoittivat tekevänsä hyvin harvoin 
yhteistyötä sosiaalihuollon kanssa mielenterveysasioissa. Haastateltujen 
terveyskeskuslääkärien mukaan tämä johtuu perusterveydenhuollon ja so-
siaalihuollon välisestä perinteisestä raja-aidasta. Kiintoisaa oli kuitenkin 
se, etteivät haastatellut osanneet tarkemmin kertoa, mistä raja-aidassa oi-
kein on kysymys. (MOLT, 113.) 
 
Perinteisesti sosiaali- ja terveydenhuolto ovat olleet erillisiä toimintakenttiä. Yhteis-
työstä on puhuttu jo kansanterveyslain säätämisestä alkaen. Sosiaali- ja terveydenhuol-
lon välistä yhteistyötä on tutkittu paljon. Siitä huolimatta yhä raja-aidat pysyvät ja estä-
vät yhteistyön eri sektorien välillä. 
  
…ettei esimerkiksi masennuksen varhaisessa tunnistamisessa ole vielä 
ymmärretty aikuissosiaalityön merkitystä. Aikuissosiaalityössä sosiaali-
työntekijät kohtaavat esimerkiksi pienituloisia, työttömiä tai osa-aikatyötä 
tekeviä, raittiita ihmisiä, jotka kamppailevat arkipäivän murheiden kanssa 
ja eivät ehkä ole ymmärtäneet olevansa psyko-sosiaalisen tuen tar-
peessa.(MOLT, 125.) 
 
Työterveyshuollon palvelujen rinnalla henkilö voi tarvita myös julkisen-
sektorin terveyspalveluja tai sosiaalipalveluja… Esiselvitysten mukaan 
työterveydenhuollon yhteistyö perusterveydenhuollon kanssa on vähäistä 
ja sosiaalitoimen kanssa lähes olematonta.(MOLT, 33.) 
 
Sosiaalityö näyttäytyy tarkastuskertomuksissa hiljaisena kenttänä. Sosiaalityö ja sosiaa-
lihuolto ovat olemassa, mutta ne eivät pidä itsestään ääntä, joten sosiaalihuollon sektori 
jää helposti huomioimatta. Kuitenkin kentällä on paljon asiantuntemusta osallisuuden 
tukemisessa, kokemusta moniammatillisesta yhteistyöstä ja varhaisesta puuttumisesta. 
Tarkastuskertomuksessa huomioidaan, että sosiaalityöntekijöiden osaaminen mielenter-
veysongelmien havaitsemisessa ja hoitoon ohjaamisessa on puutteellista ja tarvitsisi 
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vahvistusta. Mielenterveystyön asiantuntemuksen ja mielenterveysongelmien tunnista-
misen välineiden avulla sosiaalityöntekijät voisivat toimia varhaisen puuttumisen am-
mattilaisina. (MOLT, 125.) 
 
Kiireettömän hoidon perusteissa jatkoseurannasta puhuttaessa ei huomi-
oida lainkaan, että potilas voi perusterveydenhuollon sijasta siirtyä jatko-
hoitoon suoraan sosiaalitoimen puolelle. … jatkohoidoksi mielletään ensi-
sijaisesti lääkehoito ja/tai psykoterapia, mutta vaikeasti masentuneet voi-
vat tarvita kuntoutuakseen myös muita palveluja. .(MOLT, 76.) 
 
Mielenterveystyössä jatkohoito ymmärrettiin huomattavasti laajemmin ja 
monimuotoisemmin.. Tarkastushavainnot osoittivat, että lainsäädäntö jät-
tää kokonaan huomioimatta … sosiaalihuollon. .. kiinteä ja merkittävä osa 
mielenterveyspotilaan hoito- ja palveluketjua.(MOLT, 123–124.) 
 
Sosiaalihuollon roolin näkymättömyydessä ei näyttäisi olevan kyse yksinomaan siitä, 
etteivätkö eri sektorit omassa toimintakulttuurissansa muistaisi sosiaalihuollon olemas-
saoloa. Vaikka sosiaalihuolto ja mielenterveystyö ovat saman ministeriön alla, niitä oh-
jaavat eri lait, mistä johtuen ne toimivat erillisinä sektoreina. 
 
Sosiaali- ja terveydenhuollon organisaatioiden jatkuva myllertäminen on 
haastattelujen mukaan aiheuttanut myös työntekijöiden keskuudessa epä-
tietoisuutta siitä, mikä yksikkö vastaa mistäkin toiminnasta… epätietoisuus 
haittaa työtä, kun lähettävät tahot eivät tiedä, mihin yksikköön mie-
lenterveyshäiriötä poteva henkilö pitäisi lähettää. (MOLT, 121.) 
 
…kunnissa toteutetaan organisaatiouudistuksia ja otetaan käyttöön uusia 
toimintatapoja niin nopeasti, etteivät työntekijät aina pysy mukana. 
(MOLT, 131.) 
 
Organisaatiomuutokset muuttavat organisaatiokulttuuria ja organisaation sisäistä kom-
munikaatiota. Muuttuva organisaatiorakenne saattaa synnyttää uudenlaisia työryhmiä, 
joiden yhteistyön ja uuden yhteisen kielen muovautuminen vie oman aikansa. Herää 
kysymys, kuinka asiakas/potilas pärjää tässä myllerryksessä? Jos työntekijöillä ei ole 
yhteistä kieltä, kuinka asiakas/potilas voisi ymmärtää mitä ja mistä puhutaan? 
 
Vaikka erikoissairaanhoito kutsuu perusterveydenhuollon tai sosiaalitoi-
men edustajia jatkohoidon järjestämistä koskeviin keskusteluihin, eivät 
toimintasektorit välttämättä tee päätöstä jatkohoitopaikasta yhdessä… so-
siaalitoimen edustaja lähinnä siunaa päätöksen antamalla mak-
susitoumuksen valmiiksi sovittuun palvelu-asumisyksikköön. … tai kunnan 
sosiaalityöntekijä kutsutaan paikalle, jos potilaalla on muita ongelmia, 
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esimerkiksi aikuissosiaalityön, päihde-huollon tai lastensuojelun tarvetta. 
(MOLT, 114.) 
 
Olen itse käytännön työssä kohdannut tilanteita, joissa sosiaalityöntekijä kutsutaan pai-
kalle silloin, kun asiakkaalla on tilapäisesti taloudellinen ahdinko. Aikuisväestöön koh-
distuva sosiaalityö mielletään siis edelleen toimeentulotukityöksi. 
 
 
5.10 Salassapitosäädösten ristiriitaisuus 
 
Ruohonjuuritason interventiot ovat tuloksekkaita silloin, kun normien ja säädösten vä-
lillä käydään toimivaa, yhtenäistä ja selkeää vuoropuhelua. Säädöstasolla esiintyvillä 
ristiriitaisuuksilla voi olla kertautuva vaikutus käytännön toiminnalle. Kutakin profes-
siota määrittävät alakohtaiset säädökset, jotka sinällään rakentavat kommunikaa-
tiokulttuuria ja määrittävät yhteistä kieltä. Toiseksi ne muodostavat toiminnan viiteke-
hyksen, jonka yli ei virkavastuulla toimiva työntekijä voi mennä.  
 
Pirstaleisuutta kuvaa hyvin se, että mielenterveyspalveluja koskevien py-
kälien tulkitseminen edellyttää rinnakkaisluentaa muun muassa kansan-
terveyslain, sosiaalihuoltolain ja – asetuksen, erikoissairaan-hoitolain ja 
lain vammaisuuden perusteella järjestettävistä palvelukuista ja tukitoi-
mista kanssa. (MOLT, 59.) 
 
Säädökset muodostavat alistussuhteita ja valtarakenteita ja ne määrittävät työntekijän 
virkavastuun yksityiskohtaisesti. Yhteistyön toimimattomuus ministeriöiden välillä 
näyttääkin nousevan melkoisen merkittäväksi esteeksi osallisuuden edistämisessä.  
 
…salassapitosäännöksiä tulkitaan usein tiukemmin, kuin mitä säädöksiä 
valmisteltaessa on tarkoitettu.(NSE, 40.) 
 
Mistä lähtee salassapitosäännösten tulkinta? Kuinka paljon asiakkaan tai potilaan kanssa 
keskustellaan hänen palveluketjustaan ja hänen hoitonsa tai kuntoutumisen vaiheista eri 
sektoreilla? Mikäli asiakkaan/potilaan kanssa ei saada rakennettua kommunikaatioyhte-




Yhteisen kielen puute on yleinen moniammatillisen yhteistyön este... osa-
puolet puhuvat ja toimivat vain oman sektorinsa näkökulmasta osaamatta 
tai haluamatta ottaa kantaa toisen reviirille kuuluviin asioihin. 
…Haastattelujen perusteella oppilashuoltoryhmien toimivuutta heikentää 
merkittävästi se, että eri alojen toimijat eivät tunne toistensa työkäytäntöjä 
ja lainsäädäntöä, mikä estää yhteisen kielen kehittymistä ja haittaa tie-
donkulkua viranomaisten välillä.… Moniammatillinen yhteistyö voidaan 
siten nähdä uhaksi omalle ammatilliselle identiteetille. Toimivien yhteis-
työryhmien puuttuessa, moniammatillinen yhteistyö perustuu käytännössä 
usein yksittäisten viranhaltijoiden välisiin henkilösuhteisiin.(NSE, 63–64.) 
 
 
Tutkimustiedon perusteella moniammatilliselle yhteistyölle on usein tyy-
pillisempää ristiriidat ja eri ammattiryhmien epäluuloisuudesta aiheutuvat 
väärinymmärrykset, kuin yhdessä tekeminen. (NSE, 21.) 
 
Analysoidessani aineistoa havaitsin, että moniammatillisen ”yhteistyön” karikoissa 
unohtuu työn keskeisin asia: asiakkaan hyvinvointi. Tarkastuslausunnot kertovat läpi 
nuorisotyön, sosiaalityön ja mielenterveystyön sektorien ulottuvasta kapeakatseisuu-
desta ja yksilön hyvinvoinnin pilkkoontumisesta pieniin erillisiin palasiin, jotka eivät 
löydä toisiaan. Syrjäytymisen ehkäisyyn pyrkivät tavoitteet ovat eri sektorien sisällä 
hyvinkin samanlaisia, joten keskustelu sinänsä voisi olla hedelmällistä ja antoisaa.  
 
 
6 DISKURSSIEN ESIIN NOSTAMINEN 
 
Tässä luvussa tarkastelen käsitteellisen teorian pohjalta nousseita diskursseja analyysis-
sä nousseiden diskurssien näkökulmasta. Käsitteellisen teorian pohjalta nousseet dis-






Nuoren osallisuuden kompetenssi diskurssina liittyy elämänhallinnan tukemisen- ja toi-
mivan yhteistyön teemoihin. Elämänhallinnan taitojen merkitys nuoren osallisuuden 
kompetenssin kannalta tarkoittaa tasapainoista päivärytmiä sekä sosiaalisia taitoja. Elä-
mänhallinnan epätasapaino saattaa kertoa esimerkiksi välinpitämättömyydestä niin itseä, 
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kuin toisia ihmisiä kohtaan. Terve itsetunto ja toisista välittäminen edistävät sosiaalisia 
taitoja ja kompetenssia olla sosiaalisesti osallinen. 
 
Toimiva moniammatillinen yhteistyö edistää nuoren osallisuuden kompetenssia yhtei-
sen kielen kautta. Analyysin perusteella näyttää siltä, että moniammatillisen yhteistyön 
tuloksellisuutta parantaa yhteinen kieli ja eri toimijoiden sektorien tuntemus. Tarkastus-
kertomuksessa on havaittu, että työntekijät ovat tiukasti kiinni oman sektorinsa toimin-
takulttuurissa eivätkä ymmärrä, mikä merkitys on toisen sektorin toimialan tuntemises-
sa. Tarkastuskertomuksen mukaan juuri tämä on yksi suurimmista ongelmista mo-
niammatillisessa yhteistyössä. Oppilashuollossa ongelmaksi on koettu opettajien puut-
teelliset vuorovaikutustaidot vanhempien kohtaamisessa ja moniammatillisessa yhteis-
työssä. Moniammatillista, toimivaa yhteistyötä tehdään käytännössä viranhaltijoitten 
henkilösuhteitten pohjalta. Pahimmillaan moniammatillinen yhteistyö koetaan oman 
ammatillisen identiteetin uhkana. Miksi täytyy lähteä mestaroimaan yli sektorirajojen? 
Kyse on kuitenkin nuoren kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukemisesta sellaisessa tilan-
teessa, missä nuori tarvitsee monenlaista tukea elämänhallinnan taitojen parantamiseksi. 
(NSE, 63, 64.) 
 
Moniammatillinen yhteistyö on tärkeää erityisesti nivelvaiheissa. Peruskoulua päättä-
mässä oleva nuori tekee pitkälle tulevaisuuteen vaikuttavia ratkaisuja. Tarkastuskerto-
muksessa on todettu syrjäytymisuhan olevan vaikeimmillaan juuri 15-vuotiaana. Oikea-
aikainen puuttuminen voi korjata tilanteen. Yksi merkittävimmiksi osoittautuneista kei-
noista nivelvaiheen osallisuuden tukemiselle on työpajatoiminta. Työpajoja ylläpitävät 
kunnat, säätiöt tai yhdistykset. Nuoret ohjautuvat työpajoille työhallinnon, sosiaalitoi-
men tai koulutuksen järjestäjien kautta. Työpaja tarjoaa nuorelle yksilöllistä ja yhteisöl-
listä tukea. Se pyrkii vahvistamaan nuoren elämänhallinnan taitoja, jotta nuori onnistuisi 
löytämään oman elämänpolkunsa ja pääsisi mukaan työelämään. Työpajatoiminta näyt-
tää onnistuneen tavoitteessaan. Tarkastuskertomuksessa 
 
…haastateltu opetusministeriön edustaja on lausunut: 
Tuloksia nuorten kannalta ei voida enää parantaa. Toiminta päihittää 
kaikki muut toiminnat, esimerkiksi mitattuna sillä, mihin nuoret sijoittuvat 
pajajakson jälkeen. (NSE, 82.) 
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Nuoren kompetenssia kuvaa hyvin se, että työpajaohjaajan mielestä toiminta on ollut 
vaikuttavaa, jos nuoren ulkonäkö kohentuu. Ongelmaksi on osoittautunut hallinnonalo-
jen ristiriitaiset vaikuttavuuden tavoitteet. Työhallinto arvioi työllistymislukuja, sosiaa-
li- ja opetusviranomaiset kiinnittävät huomiota nuoren elämänuran vaiheisiin. Merkittä-
vä osa työpajoille ohjautuneista nuorista on ollut syrjäytymisvaarassa ja vuoden 2004 
valtakunnallisessa selvityksessä on todettu, ettei sijoittuminen työelämään ole realisti-
nen tavoite läheskään kaikkien kohdalla. (NSE, 85–86, 94–95.) 
 
Työpajatoiminta on tärkeää erityisesti nuoren osallisuuden näkökulmasta. Tarkastusha-
vainnot kertovat, että nuori pääsee ”sisään” kommunikaatiokulttuuriin. Hän ymmärtää 
mitä siellä puhutaan, miksi hän on siellä, ja tekeminen on jopa niin mielekästä, että hän 
alkaa panostaa omaan ulkonäköönsä. 
 
Tarkastuskertomusten (NSE) perusteella nykyinen lainsäädäntö ei tue riittävästi nuoren 
osallisuuden kompetenssia. Eri hallinnonalojen välinen yhteistyö ei toimi parhaalla 
mahdollisella tavalla, normit ja säädökset ovat ristiriitaisia keskenään. Erityisesti salas-
sapitosäännöksien tulkinnassa on runsaasti erimielisyyksiä. Salassapitosäännöksiä tulki-
taan tiukemmin kuin lainsäätäjä on alun perin tarkoittanut.  
 
 
6.2 Lupaus muutoksesta 
 
Lupaus muutoksesta -teema liittyy varhaisen puuttumisen ja elämänhallinnan tukemisen 
diskursseihin. Varhainen puuttuminen ongelmatilanteisiin helpottaa muutokseen lähte-
mistä. Sillä on elämänhallinnalle tärkeä merkitys. Asioihin tartutaan mahdollisimman 
nopeasti ongelman synnyttyä, jolloin se ei ole vielä muodostunut kiinteäksi osaksi arkea 
ja aiheuttanut muita vaikeuksia. 
 
Työpajatoimintaan sisältyy diskursseja, joiden kautta nuori voi löytää käännekohdan 
elämäänsä. Työpajatoiminta on siitä poikkeuksellinen työmuoto, että sen tavoitteena on 
kohdata nuori ja löytää hänestä sellaisia aineksia, jotka ovat olleet piilossa, joita nuori 
joutunut syystä tai toisesta kätkemään. Toiminta ei perustu vallankäyttöön, siellä ei py-
ritä saamaan aikaan ideologisia rakennelmia siitä, kuinka nuoren tulisi toimia. Vaikutta-
vuuden arvioinnin kriteerit on työpajoilla jätetty hallinnon ongelmaksi. He ovat määri-
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telleet oman kriteeristönsä ja asettaneet lähtökohdaksi elämänhallinnan. Tarkastuskerto-
muksen (NSE, 96.) mukaan elämänhallinnan merkitystä syrjäytymisen ehkäisyssä on 
tutkittu vähän, mutta sitä on tuotu esiin työttömiä nuoria koskevissa tutkimuksissa. Toi-
sena merkittävänä vaikuttavuuden kriteerinä on nähty sosiaalisten suhteiden määrä ja 
laatu. Monilla työpajaan ohjautuneilla nuorilla ei ole sosiaalisia suhteita, he elävät köy-
hyydessä ja vanhemmat ovat ehkä työttömiä. Perheen sisäinen yhteys puuttuu. (NSE, 
95.) 
 
Mielenterveyden häiriöistä johtuva työkyvyttömyys on lisääntynyt merkittävästi viime 
vuosien aikana. Ongelmat ovat lisääntyneet ja monimutkaistuneet. Tarkastuksessa ha-
vaittiin, että mielenterveysongelmien varhaisella puuttumisella voi olla merkittävä ta-
loudellinen vaikutus työnantajalle, mutta myös elämänlaatua edistävä vaikutus työnteki-
jälle itselleen. Työhyvinvoinnin vastuuta haluttiin siirtää entistä enemmän työpaikoille 
ja – yhteisöille. Työterveyshuollon henkilökunta tulee tarvittaessa työpaikoille käsitte-
lemään vaikeita asioita. Lisäksi työpsykologipalveluja tarjottiin työntekijöille. Tarkas-
tuskertomuksessa esitetään kysymys, ovatko tukitoimet olleet vääriä, jos lievää ma-
sennusta poteva laitetaan pitkälle sairauslomalle sen sijaan, että hänen elämäntilanteensa 
kartoitettaisiin laajemmin ja tuki kohdistettaisiin sinne, missä sitä tarvitaan eniten. 





Polarisaatiota kuvaavia diskursseja löytyy tarkastuskertomuksissa tilanteista, joissa hal-
linto ja käytännön toiminnot eivät kohtaa. Yhdistäviä diskursseja ovat toimiva yhteistyö 
ja poikkihallinnollinen toiminta. Teoriaosuudessa on polarisaatiosta puhuttaessa tarkoi-
tettu nuorten jakaantumista hyvin ja huonosti menestyviin. Työhallinnon lähtökohta 
nuoren osallisuudessa on työllistyminen ja yhteiskunnallisesti aktiivinen toimiminen. 
Tarkastuskertomuksessa on kuitenkin nähtävissä, ettei lainsäädäntö tue tätä tavoitetta. 
Esimerkiksi syrjäytymistä ehkäisevistä toimenpiteistä ja moniammatillisesta yhteistyös-
tä puhutaan yleisellä tasolla. Oppilashuolto on luonteeltaan moniammatillista yhteistyö-
tä, jonka vaikuttavuus perustuu yhteiseen osaamiseen. Mainituissa keskusteluissa unoh-
detaan vakiintuneet toimintakäytännöt ja lainsäädäntö, jotka eivät tue sektorirajat ylittä-
vää yhteistyötä. Salassapitosäädökset ovat monilta osin niin tiukkoja, että sektorirajat 
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ylittävä keskustelu ei ole mahdollista. Toisaalta todetaan, että salassapitosäännöksiä 
tulkitaan tiukemmin kuin lainsäätäjä on tarkoittanut. (NSE, 18, 21, 40, 100.)  
 
Mielenterveyspalvelujen kohdalla lainsäädäntöön liittyvä polarisaatio kuvastaa mielen-
terveyspalveluja ohjaavaan lainsäädännön kirjavuutta. Mielenterveyslaki määrää, että 
mielenterveyspalvelujen on laajuudeltaan ja sisällöltään vastattava kysyntää, ja että eri-
koissairaanhoidon, perusterveydenhuollon, sosiaalihuollon ja erityispalvelujen on muo-
dostettava ehyt toiminnallinen kokonaisuus. Mielenterveysasetus määrittää vain lasten 
ja nuorten osalta yhteistyöhön velvoittavista asioista. Aikuisten palveluista säädetään 
vain mielisairaiden tai mielenterveyshäiriöitä potevien osalta. (MOLT, 19.) Säädökset 
ovat ristiriitaisia keskenään ja erityisesti mielenterveysasetuksen osalta. Ennaltaehkäise-
västä työstä ei ole säädöksessä mainintaa. Yhteistyövelvoite kohdistuu korjaavaan työ-
hön.  
 
Työterveyshuollon kentällä polarisaatiopareja muodostavat yksityisen ja julkisen sekto-
rin erilaiset kriteerit hoidon tarpeen arvioinnissa, sekä yritysten väliset erot työterveys-
palvelujen järjestämisessä. Yksi järjestää vain sen, mikä on lakisääteistä ja pakollista, 
toinen ottaa huomioon terveydenhuollon koko kirjon. Kapeasti järjestetty palvelu kuor-
mittaa perusterveydenhuoltoa. Lisäksi palvelujen tarjonta vaihtelee kunnasta riippuen. 
Mielenterveystyötä ja hoidon tarpeen arviointia tehdään terveydenhuollossa, työterve-
yshuollossa tai sosiaalihuollossa. Jokaisella sektorilla on omat kriteerinsä. Sattumanva-
raiseksi jää, mitä ja millaista hoitoa potilas kulloinkin onnistuu saamaan. (MOLT, 31–
32.) 
 
Toiminnan tavoitteet ja hallintojärjestelmän suomat mahdollisuudet näyttävät muodos-
tavan haasteellisen polarisaatioparin. Hallinnossa nähdään moniammatillisen työn hyö-
dyt, mutta ei käytännön toiminnan tasoa – ja mahdottomuuksia. Tasapuolinen ja laadu-
kas moniammatillinen verkostotyö ei voi kantaa kovin pitkälle, mikäli se perustuu pel-
kästään henkilösuhteisiin. Työntekijän vaihtaessa työpaikkaa tai jäädessä muuten pois 
työstä yhteistyöside katkeaa. Asiakkaan palvelujen joustava jatkuminen edellyttää jär-






Syrjäytyminen tapahtuu aina suhteessa johonkin. Syrjäytymisen diskurssi liittyy elä-
mänhallinnan tukemisen, yhdenvertaisuuden ja tarvelähtöisen toiminnan teemoihin. 
Syrjäytyminen voidaan nähdä kasvavana tai sukupolvien läpi kulkevana huono-
osaisuutena. Aihetta on tutkittu vähän. Huono-osaisimmista suomalaisista merkittävä 
osa on vailla ammatillista koulutusta. Koulutus edistää elämänhallinnan taitoja, mikä on 
todettu olevan hyvin tärkeä syrjäytymistä ehkäisevä tekijä. Työtön passivoituu ja elä-
mänhallinnan, ajan- ja rahankäytön taidot heikkenevät. Tähän liittyy sosiaalisten suh-
teitten kapeutumista, päihdekäyttöä sekä muuta marginalisoitumista. (NSE, 19, 93, 96, 
134.) 
 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisy näyttää tarkastuskertomuksen mukaan olevan keskeinen 
teema monella hallinnonalalla, jota määritellään hyvin löysästi. Nuorisohallinnossa syr-
jäytymistä pidetään stigmaattisena ja siellä puhutaan mieluummin sosiaalisesta vahvis-
tamisesta. Suosiosta johtuen syrjäytymistä ehkäiseviä toimenpideohjelmia, hankkeita ja 
toimenpiteitä on runsaasti, mutta itse syrjäytymisen ehkäisy ei ole hankkeiden pääasia. 
Tarkastuskertomuksessa kritisoidaan syrjäytymisen ehkäisyn popularisointia ja hajanai-
suutta ja kehotetaan kiinnittämään huomiota konkreettisiin ilmiöihin ja toimenpiteisiin. 
(NSE, 134–135.) Hyvä esimerkki tästä on perusopetuksen oppilashuoltosuunnitelma, 
jonka tavoitteena on luoda terve ja turvallinen oppimis- ja kouluympäristö, suojata mie-
lenterveyttä ja ehkäistä syrjäytymistä sekä edistää kouluyhteisön hyvinvointia (NSE, 
101). 
  
Tarkastuskertomuksen mukaan nuorten syrjäytymistä ehkäisevän työn yksi keskeinen 
vaikuttavuuden edellytys on moniammatillinen yhteistyö. Poikkihallinnollinen työpaja-
toiminta on löytänyt paikkansa hallinnollisesta monimutkaisuudesta huolimatta. Työn-
tekijät ovat osanneet ylittää raja-aitoja eri sektoreiden välillä ja löytäneet yhteisen kielen 
niin viranomaisten kuin työpajanuorten kesken. (NSE, 59–63.) 
 
Mielenterveyspalvelujen kohdalla syrjäytymisriski on eri kunnissa erilainen. Läheskään 
kaikilla kansalaisilla ei ole mahdollisuutta päästä palvelujen piiriin, koska niitä ei kun-
nassa ole. Erityisesti lievistä psyykkisistä ongelmista kärsiville ei palveluja ole tarjolla. 
Hoitamaton psyykkinen sairaus voi edistää syrjäytymistä: henkilö ei ole kykeneväinen 
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hoitamaan asioitansa ja asianmukaisen hoidon puuttuessa sairaus pahenee. Useissa kun-
nissa on pulaa sekä sosiaalitoimen että terveydenhuoltoalan pätevästä henkilökunnasta. 
Organisaatiomuutosten myötä osaavaa henkilökuntaa on siirretty erikoissairaanhoidon 
piiriin, jolloin lievästi psyykkisesti sairaan kynnys päästä hoitoon on korkeampi. Muu-
toksilla on jopa hankaloitettu hoitoon pääsyä. Kunnissa tarkkaillaan lain kirjaimen to-
teutumista resurssien määrän suhteen, mutta ei olla niinkään kiinnostuneita siitä, kuinka 
resurssit kohdennetaan. (MOLT, 9, 79, 80.) Kyse on syrjäytymisen ehkäisyn eli osalli-
suuden tukemisen kannalta keskeisestä alueesta, joka on kuntapäättäjiltä jäänyt katvee-
seen, vaille asianmukaista huomiota. 




Valtasuhteet liittyvät kokonaistilanteen hallinnan diskurssiin. Moniammatillisen yhteis-
työn esteeksi on tarkastuskertomuksessa havaittu vastuunjaon ongelmallisuus. Yhteis-
työtä tehdään pinnallisesti, koska selkeä ohjeistus ja tavoitteenasettelu puuttuvat. Tar-
kastuskertomuksessa suurimmaksi ongelmaksi nähtiin ministeriöiden välisen kommuni-
kaation puute. Erityisesti työministeriö oli koettu etäiseksi. Koska oppilashuolto jakaan-
tuu sosiaali- ja terveysministeriön sekä opetusministeriön välivastuulle, tulisi näitten 
hallinnonalojen kommunikoida keskenään, jotta lainsäädäntö olisi yhtenäistä ja toimi-
vaa. Näin ei kuitenkaan ole. Oppilashuollon kannalta merkittäviä säädöksiä on kansan-
terveys-, lastensuojelu- ja koululaeissa. Lainsäätäjillä lienee ollut perimmäisenä tarkoi-
tuksena sama asia. Asiat esitetään hyvin yleisellä tasolla. Nuoren osallisuutta eivät lain-
säätäjät ole ajatelleet nuoren lähtökohdasta. Kommunikaatiokulttuuri, jossa liikutaan 
ilmiöiden yleisellä tasolla, ei innosta nuorta ottamaan osaa keskusteluun. (NSE, 73–75.) 
Nuori tarvitsee konkreettista tarttumapintaa, sitä, että asioista puhutaan niiden oikeilla 
nimillä. 
 
Hoitotakuulainsäädännössä rakennetaan valta-asetelmia lääkäri - potilas -suhteelle. Poti-
laalla on oikeus päästä hoitoon säädetyssä ajassa, mutta lopullisen päätöksen hoidosta 
tekee lääkäri valtakunnallisten hoitoon pääsyn kriteerien perusteella. (MOLT, 22.) 
 
Mielenterveyspalveluiden järjestämisestä vastaavat eri kunnissa eri sektorit: yksityinen 
palveluntuottaja, psykiatrinen avohoito tai sosiaalihuolto. Laeissa ei säädetä tai puututa 
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toiminnan laajuuteen tai sisältöön. Kunta toimii palvelutarpeiden koordinoijana. Asiak-
kaan maksaman palvelun hinta riippuu sen järjestäjästä. Asiakkaat ovat taloudellisesti ja 
maantieteellisesti eriarvoisessa asemassa, mikä vaikuttaa hoidon tasoon ja hoitoon oh-
jautumiseen. Kaikilla ei ole varaa maksaa palveluista. Tarkastuskertomuksissa asiak-
kaan osallisuus näyttäytyy hallinnolle yhdentekevänä asiana. Päättäjät perustelevat yli-
malkaista suhtautumistaan sillä, että koska kustannuksia kuitenkin tulee, on yhdenteke-
vää, mikä sektori palvelun järjestää. Palvelujen resursoinnin osalta kokonaisuus ei ole 
kuitenkaan kuntapäättäjien hallinnassa ja esimerkiksi avohoitopalveluja mielenterveys-
potilaille on tarjolla liian vähän. (MOLT, 53, 54, 90, 94, 95.) 
 
 
6.6 Luottamus ja kiinnittyminen 
 
Luottamus ja kiinnittyminen liittyvät toimivan yhteistyön ja kokonaistilanteen hallinnan 
diskursseihin. Työpajaohjaajat ovat saaneet voitettua nuorten luottamuksen, mistä ker-
tovat ne pienet edistysaskeleet elämänhallinnassa, joita tarkastuskertomuksessa tuodaan 
esiin. Työpajatoiminnan menetelmät ovat osoittautuneet toimiviksi. Siellä kartoitetaan 
nuoren kokonaistilanne ja jakso saattaa olla nuorelle sellainen taitekohta, jonka avulla 
nuori oppii ottamaan vastuuta elämästään. Perheiden köyhyys ja syrjäytyminen tuovat 
mukanaan nuoren syrjäytymisriskin. Nuori ei saa kotoa mallia, jonka avulla toimia yh-
teiskunnassa ”aikuisena”. Luottamus viranomaisiin saattaa olla hyvin heikkoa. Mo-
niammatillinen yhteistyö työpajalla opettaa nuorta arvostamaan viranomaistyötä ja sitä 
kautta helpottaa kiinnittymistä yhteiskuntaan. (NSE, 95, 96.)  
 
Ostopalveluna tarjottavat mielenterveyspalvelut ovat joissakin tapauksissa osoittautu-
neet ongelmallisiksi. Hoitoon pääsy on monimutkaista ja yksikön yhteydet julkisiin pal-
veluihin voivat olla vaillinaisia. Tarkastushavainnoissa on todettu, että hoitoketju voi 
jäädä irralliseksi muusta sosiaali- ja terveydenhuollosta, mikä asiakkaan/potilaan koko-
naistilannetta ajatellen on haitallista. (MOLT, 95.) 
 
Työterveyshuollossa on alettu kiinnittää huomiota lieviin ja keskivaikeisiin mielenter-
veysongelmiin. Psykososiaalisen tuen mahdollisuutta työterveyshuollossa on lisätty ja 
näin päästy varhemmin puuttumaan ongelmiin. Koko työyhteisön kattavia työilmapiiriä 
käsitteleviä palveluita on lisätty ja sitä kautta pyritty edistämään työhyvinvointia.  
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Depressionhoitosuosituksissa työkykyongelmien havaitseminen ja varhai-
nen tunnistaminen tulisi olla normaalia esimiestyötä. (MOLT, 87.) 
 
Työyhteisössä tapahtuva mielenterveyden edistäminen vahvistaa työyhteisöä. Varhainen 
puuttuminen on hyvä tapahtua työyhteisössä senkin vuoksi, että yhteisön sisäinen kom-





Kohtaavuus-teema liittyy varhaisen puuttumisen ja tarvelähtöisen toiminnan diskurssei-
hin. Palvelujen saatavuus ja tukitoimien oikea-aikainen käynnistyminen ovat nuoren 
osallisuuden kannata merkittäviä tekijöitä. Tarkastuskertomuksessa kritisoidaan salas-
sapitosäädösten pohtimiseen käytettyä aikaa, jonka aiheuttama viive voi olla nuoren 
hoito- tai kuntoutusprosessin aloittamisen kannalta erittäin haitallista. Varhainen puut-
tuminen olisi nuoren toipumisen kannalta ensiarvoisen tärkeää. Riskien tunnistaminen 
ja ehkäisevä työ aiheuttaa kustannuksia välittömästi, mutta ennaltaehkäisevään työhön 
sijoitettu panos tulee takaisin pitkällä aikavälillä. Kustannusten vaikutuksia on vaikea 
arvioida, koska syrjäytymisen ehkäisy on hyvin kirjava kenttä. Syy – seuraus -suhteitten 
jäljittäminen on käytännössä mahdotonta.   (NSE, 45, 132, 136.) 
 
Työpajatoiminnan kohdalla toiminnan vaikuttavuuden arvioinnin viralliset kriteerit ei-
vät kohtaa todellisia, nuoren elämän kannalta merkittäviä kriteereitä. Pajajakson jäl-
keistä aikaa ei ole seurattu riittävästi. Tästä johtuen katsotaan, ettei vaikuttavuuden arvi-
ointiin ole pätevää vertailuasemaa. Tulosten arvioinnin kannalta hallinnollisesti merkit-
tävämpiä ovat koulutukseen, työhön tai muuhun toimintaan kiinnittyneitten osuus kai-
kista työpajatoimintaan osallistuneista. Työpajaohjaajien mielestä vaikuttavuutta kuvaa 
nuoren kohentunut ulkonäkö tai se, että nuori saa ryhtiä elämäänsä. (NSE, 80, 95, 141.)  
 
Mielenterveyspalvelujen ja asiakkaan kohtaamisessa nähtiin tarkastuskertomuksessa 
monenlaisia ongelmia. Kunnassa saattoi olla nimettynä mielenterveystyön vastuualue, 
mutta palvelua ei ollut tarjolla. Yleensä psykiatriseen hoitoon pääsi lääkärin lähetteellä, 
mutta ilman lähetettä toimivia paikkoja ei ollut, puhumattakaan ennaltaehkäisevästä 
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työstä. Ennaltaehkäisevät palvelut oli saatettu leikata ensimmäiseksi kunnan talousti-
lanteen heiketessä. (MOLT, 84–86.) 
 
Mielenterveydellisissä kysymyksissä työterveyshuollossa ei nähty tarvetta yhteistyölle 
perusterveydenhuollon tai sosiaalitoimen kanssa. Siitäkin huolimatta, että usein jatko-
hoito tapahtui jommassakummassa. Työterveyshuollossa on katsottu, että heidän asiak-
kaittensa ongelmat eivät ole 
  
…sen tyyppisiä, joita sosiaalitoimistossa hoidetaan… (MOLT, 113).  
 
Jokaisen työntekijän tavoitteena on hoitaa asiakasta kokonaisuutena, joten sektorirajan 
sisällä pysyminen kertoo yksinkertaisesti siitä, ettei toista sektoria tunneta. Niin ikään 
perusterveydenhuollon ja sosiaalitoimen välinen yhteistyö oli hyvin vähäistä. 
  
…terveyskeskuslääkärin mukaan tämä johtuu perusterveydenhuollon ja 
sosiaalihuollon välisestä perinteisestä raja-aidasta… (MOLT, 113). 
 
 
Lainsäädäntö velvoittaa yhteistyöhön ja tarkastuskertomuksen mukaan sosiaalihuollon 
työntekijät osallistuisivat mielellään asiakkaitten asioita käsitteleviin verkostopalaverei-
hin – jos heitä kutsuttaisiin. Eri sektorien kompetenssi toimia yhdessä osoittautuu hyvin 
puutteelliseksi. Nuori tarvitsee hyvin selkeitä ja konkreettisia toimintaohjeita ja malleja. 
Mikäli sosiaalihuollon, perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon välillä ei ole 
kommunikaatiota, nuori hukkuu ”mössöön”, kun ei ymmärrä, mitä missäkin puhutaan. 
Eri paikoissa puhutaan eri tavoin, jolloin nuori ei välttämättä ymmärrä miten asiat liitty-





Tässä tutkimuksessa olen pohtinut sitä, kuinka nuoren osallisuutta tuetaan sosiaali- ja 
mielenterveystyön kommunikaatiokulttuurissa. Tausta-ajatuksena minulla on ollut or-
ganisaatiokulttuurin kommunikaatiokulttuuriin kätkeytyvä professionaalinen kieli ja 
asiakaspalvelu. Olen lähtenyt liikkeelle käytännön ongelmasta, siitä miksi on niin vai-
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kea saada nuoria sitoutettua palveluihin ja pohtinut sitä, millaiset mahdollisuudet nuo-
rella on ymmärtää eri palvelujen yhteistä tähtäintä, voimaantumista jos työntekijät eivät 
ymmärrä toistensa kieltä.  
 
 
7.1 Tuloksellisuustarkastuksen merkitys sosiaalityölle 
 
Valtiontalouden tarkastusviraston tekemät tarkastuskertomukset ovat varsin kiintoisia, 
koska niiden pohjana on olemassa olevan lainsäädännön toteutuminen, valtionhallinnon, 
eduskunnan ja hallituksen päätöksenteon kohteena olleiden varojen ohjautuminen kun-
nissa. Tarkastusvirasto varmistaa, että lainsäädännöllä säädellyt varat menevät oikeisiin 
kohteisiin. Käytännön sosiaalityöntekijän näkökulmasta tarkastuskertomukset ovat hil-
jaisia dokumentteja. Niillä on vahva pohja esimerkiksi lainsäädännön muutoksissa, mut-
ta kuntatasolla organisaatioissa ei tarkastuksista ole tietoa ellei tarkastus kohdistu 
omaan yksikköön. Tämä on mielenkiintoinen havainto yhteiskuntatieteilijälle. Sosiaali-
työntekijän työ on hyvin käytäntöön orientoitunutta, mikä aiheuttaa haasteen yhteiskun-
nallisten keskustelujen seuraamiselle. Lisäksi työmäärä on tänä päivänä niin suuri, että 
ajallisen resurssin järjestäminen tutkimus- ja kehittämistyölle on haastavaa.  
 
Valtiontalouden tarkastusviraston tarkastusprosessiin liittyy jälkiseurannan tekeminen. 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisyä koskevasta toiminnantarkastuskertomuksesta on tehty 
jälkiseurantaraportti vuonna 2009. Mielenterveyspalveluja ohjaavan lainsäädännön toi-
mivuus -tuloksellisuustarkastuksen pohjalta jälkitarkastus tehdään 2012. (Kalijärvi 
2010) Jälkiseurannassa kiinnitettiin huomiota mm. syrjäytymistä ehkäisevien toimien 
yhteyteen konkreettisiin syrjäytymistä lisääviin tekijöihin. Syrjäytymisen ehkäisyn kä-
sitteen monitulkintaisuuden on todettu johtavan siihen, että syrjäytymisen ehkäisyä on 
käytetty lisäperusteluna muista syistä päätetyille toimenpiteille. Jälkiseurantaraportissa 
peräänkuulutetaan syrjäytymisen ehkäisyyn liittyvien käsitteiden tarkentamista ja liittä-
mistä konkreettisiin tutkimuksissa todettuihin syrjäytymistä lisääviin ilmiöihin. (Jatkola, 
Kalijärvi 2009.) 
 
Kuten analyysissä on noussut esiin, viranomaiset tekevät paljon päällekkäistä työtä tie-
tämättään, mikä osaltaan johtuu lainsäädännöstä, todetaan sama asia jälkiseurannassa. 
Tähänastinen lainsäädäntö on hidastanut lasten ja nuorten ongelmiin puuttumisen, koska 
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tiedon kulku on ollut salassapitosäädöksista johtuen vaikeaa. (Jatkola, Kalijärvi 2009.) 
Nuorten syrjäytymisen ehkäisyyn liittyy kertomusten perusteella useita tekijöitä, joista 
ei ole olemassa tutkimustietoa. Tämä tekee syrjäytymisen ehkäisystä haastavaa ja ehkä 
jossain määrin epämääräistä. Eri sektoreilla näyttäisi olevan erilaisia käsityksiä ensinnä-
kin siitä, mitä syrjäytymisen ehkäisy on ja toiseksi miten siihen tulisi tarttua. 
 
 
7.2 Saumaton yhteistyö 
 
Allyson McCollam (2000, 20–22) kritisoi mielenterveystyön ja sosiaalityön välistä sau-
matonta yhteistyötä ja pitää sitä myyttinä. Toimintaohjeissa ei puhuta yhteistyön tuke-
misesta eikä etenkään siitä, että poliittisella tasolla ilmenee kohtaamattomuutta yhteis-
työssä. Analyysin perusteella ilmiö näyttäytyy siten, että asiakkaan hyvinvointia ja osal-
lisuutta eri sektorien välillä edistetään retorisesti, mutta käytännössä yhteistyö perustuu 
henkilösuhteisiin. Tämä asettaa asiakkaita eriarvoiseen asemaan. Mikäli työntekijällä on 
toimivat henkilösuhteet jonkin sektorin kanssa, on asiakkaan helpompi päästä palvelusta 
toiseen, kuin silloin kun henkilösuhteita ei ole. 
 
Vuosi 2010 on nimetty Euroopan unionissa syrjäytymisen ehkäisyn teemavuodeksi. 
Suomen tavoitteina on mm. vahvistaa osallisuutta ja poistaa osallisuuden esteitä. Tässä 
kiinnittäisin huomiota analyysissä nousseisiin poikkihallinnollisiin tekijöihin jotka vai-
keuttavat asiakkaan pääsyä palvelusta toiseen ja siten näyttäisivät toimivan osallisuutta 
estävästi. 
 
Teemavuoden yhtenä tavoitteena on sosiaalisen yhteenkuuluvuuden lisääminen ja vi-
ranomaisten sitoutumisen vahvistaminen sosiaaliseen oikeudenmukaisuuteen. Analyy-
sin perusteella sosiaalisen oikeudenmukaisuuden vahvistaminen voisi tapahtua näen-







7.3 Yhteen suuntaan osallisena 
 
Nuorten kohdalla yhteisöllisyydellä, kavereista muodostuvalla verkostolla on hyvin 
tärkeä merkitys. Sini Perho (2006) ja Riikka Korkiamäki (2009) ovat tutkineet kaveri-
verkostojen merkityksiä ja molemmat ovat todenneet kavereiden muodostavan nuorille 
erityisen merkityksellisen tukiverkoston. Tämän tutkimuksen perusteella näyttää siltä, 
että nuorten yhteinen kieli toimii yhdistävänä tekijänä, mikä lisää yhteen kuuluvuuden 
tunnetta. Nuoret puhuvat samaa kieltä – kieltä johon viranomaisten on vaikea päästä 
sisään.  
 
Yhteiskunnan tarjoama verkosto ei yleisesti ottaen pysty tarjoamaan sellaista osallisuu-
den tunnetta, mitä nuori erityisesti kaipaa. Usein käy juuri päinvastoin. Yhteiskunnan 
taholta nuoria velvoitetaan osallistumaan koulutuksiin ja työllistymistä edistäviin toi-
menpiteisiin. Ja kaikki tämä tapahtuu viranomaiskielellä ja toimenpiteillä, joita keski-
ikäiset viranomaiset ovat suunnitelleet nuoria kuulematta. Mikäli nuori ei koe palvelua 
omakseen, hänellä on jokin hänelle itselleen merkityksellinen syy olla osallistumatta. 
Nuoren perustelu ei kuitenkaan ole yhteiskunnallisesti katsoen riittävä, mistä johtuen 
häntä sanktioidaan taloudellisesti. 
 
Timo Toikko (2006) kritisoi aktivointitoimenpiteiden yksisuuntaisuutta. Asiakasta pyri-
tään muuttamaan instituutioiden tarpeita vastaavaksi. Analyysin perusteella näin tapah-
tuu  erityisesti  silloin,  kun  viranomainen  ei  pysähdy  kuuntelemaan  asiakkaan  kieltä.  
Osallisuutta pyritään tukemaan suhteessa jonkin instituution, kuten työvoimahallinnon, 
tarpeisiin. Nuoren kannalta merkittävämpää olisi pyrkiä voimaannuttamaan siinä mitta-
kaavassa, mihin nuorella on resurssia. Yleensä se tapahtuu hyvin pienin askelin. 
 
 
7.4 Osallisuus kommunikaatiokulttuurissa 
 
Tämän tutkimuksen pohjalta voidaan todeta, että osallisuuden tukeminen sosiaali- tai 
terveydenhuollon organisaation kommunikaatiokulttuurissa on haasteellista. Molempien 
instituutioiden organisaatioilla on kulttuurisia ominaisuuksia, arvoja, filosofiaa, norme-
ja, rituaaleja, jotka asettavat asiakkaan ulkopuolisen asemaan organisaatiokulttuuriin 
nähden. Organisaatiokulttuuri määrittää sen tavan, jolla asiakas kohdataan ja mitä kieltä 
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hänen kanssaan puhutaan. Organisaatiokulttuuri on itsestäänselvyys niille, jotka sen 
sisäpiiriin kuuluvat. Hyvin harvoin puhutaan kommunikaatiossa tapahtuvasta asiakas-
lähtöisyydestä. Sen sijaan asiakaslähtöisyyttä painotetaan useissa toimintaan perustuvis-
sa ohjeissa. Asiakkaan tarpeet ja hyvinvointi ovat lähtökohtia, mutta silloin, kun ne 
määritellään organisaatiosta käsin ja organisaation kielellä, osallisuutta tukeva vaikutus 
jää hyvin vähäiseksi.  
 
Nuoren rinnalle asettuminen, nuorten elämismaailmaan ja kieleen tutustuminen ovat 
keinoja ymmärtää nuoren tavoitteita ja nuorelle mahdollisia keinoja osallisuuden tuke-
miseksi. Aivan liian usein nuorille suunnatuissa palveluissa puhutaan nuoren ohi, mistä 
seuraa se, että todellisuudessa nuori ei tule kuulluksi eikä nuori ymmärrä mistä on kyse. 
Tästä kertoo esimerkiksi Nuorten syrjäytymisen ehkäisy- tarkastuskertomuksessa esiin 
nousseet työpajatoiminnan vaikuttavuuskriteerien saama kritiikki. Työvoimahallinto 
edellyttää työllistymistä ja vain työllistymisestä kertovat luvut kertovat virallista totuut-
ta toiminnan vaikuttavuudesta. Työpajaohjaajat ovat toiminnan vaikuttavuudesta eri 
mieltä. Työpajojen näkökulmasta tärkeintä on se, että nuori sitoutuu muutokseen, jolla 
on hänen elämänsä kannalta tärkeä merkitys vielä vuosienkin päästä. Muutos lähtee 
pienistä asioista, kuten päivärytmistä ja omasta ulkomuodostaan huolehtimisesta. Jo se 
riittää kertomaan muutoksesta, että nuori saapuu päivittäin työpajalle sovittuna aikana. 
Silloin, kun nuori huolehtii puhtaudestaan tai ulkonäöstään, on se jo merkki siitä, että 
hän välittää itsestään ja tuntee itsensä tärkeäksi. Mainitut merkit kertovat myös siitä, 
että toiminta on nuorelle ollut tärkeää.  
 
Nuori on ehkä saanut kotoa mallin, jonka mukaan esimerkiksi viranomaisiin ei voi luot-
taa. Myöskään perheen sisäinen yhteys ei ole kaikille itsestään selvää. Nuoret ovat saat-
taneet joutua kantamaan vastuun omista tekemisistään jo hyvin nuoresta alkaen jolloin 
aikuisen malli on jäänyt vajaaksi. Työpajajakson aikana nuori pääsee harjoittelemaan 
normaalissa aikuisen elämässä tarvittavia taitoja turvallisessa ja sallivassa ilmapiirissä. 
(NSE, 95.) 
 
Nuoren asiantuntijuus oman elämänsä kohdalla on toisinaan vaikeasti saavutettavissa. 
Viranomaisilla oletetaan olevan asiantuntijuutta esimerkiksi silloin, kun kyseessä on 
terveydentilan ja jatkotoimenpiteiden arviointi. Viranomaisella saattaa olla organisaati-
on taholta paineita hoitaa ongelma tietyllä tavalla. Asiakkaan ääni jää silloin toissijai-
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seksi. MOLT- kertomuksessa tuotiin esiin, että kuntien taholla vallitsee erimielisyyksiä 
siitä, kenen ehdoilla palveluja tarjotaan ja kuinka asiakkaita ohjataan. Joidenkin kuntien 
edustajien mielestä oli samantekevää, oliko palvelu järjestetty sosiaalihuollossa vai eri-
koissairaanhoidossa, koska kustannukset tulevat joka tapauksessa kunnalle. Asiakkaan 
kannalta kyse on enemmänkin rakenteellisen vallankäytöstä, kuin tarkoituksenmukai-
sesta palvelujen ohjaamisesta. 
 
Kommunikaatiokulttuurin merkitys hoidon tai palvelun kokonaisuuden arvioinnissa tuli 
esiin hoito- ja palvelusuunnitelmien kohdalla. Hoito- ja palvelusuunnitelmia oli tehty, 
koska laki niin vaatii. Suunnitelmien määriä tarkkailtiin joissakin kunnissa numeerisesti, 
mutta niiden sisältöön ja tarvelähtöisyyteen ei yhdessäkään tarkastuksen kohteena ol-
leessa kunnassa ollut kiinnitetty huomiota. Ongelmalliseksi suunnitelmien olemassaolon 
tekee myös se, että salassapitosäädökset sekä tietojärjestelmien organisaatiokohtaisuus 
estävät suunnitelmien jakamisen eri toimijoiden kesken. Asiakkaalle siis tehdään lain 
mukaan jokaisessa palvelussa erillinen suunnitelma. Suunnitelmat toimivat itsenäisinä 
kokonaisuuksina, mutta asiakkaan kokonaistilannetta ajatellen on vaikea arvioida niiden 
merkityksiä osallisuuden tukemisen näkökulmasta. 
 
 
7.5 Kielimuurin murtajat 
 
Kommunikaatiokulttuurista puhuminen ja aiheen esille nostaminen on ollut tämän tut-
kimuksen keskeinen tehtävä. Organisaatiokulttuurit ovat itsenäisiä toimijoita, mutta 
nykyinen sosiaali-, nuoriso- ja mielenterveystyön lainsäädäntö painottavat moniamma-
tillista sektorirajat ylittävää yhteistyötä. Tästä näkökulmasta katsoen organisaatioiden 
tulisi lähteä pohtimaan kommunikaatiokulttuurinsa keskustelevuutta. Moniammatillisen 
yhteistyökulttuurin suuri haaste on päästä puhumaan sellaista kieltä, että jokaiselle tulee 
tunne, että hän on ymmärtänyt mistä on puhuttu, millaisia tavoitteita on asetettu ja mik-
si. Haastavaksi asian tekee nuoren kohdalla se, että nuori puhuu omaa kieltänsä, joka ei 
välttämättä helposti aukea keski-ikäisille virkamiehille –ja päinvastoin.  
 
Osallisuuden tukemisen näkökulmasta kommunikaatiokulttuuri on avainasemassa. Käy-
tännön työssä törmään usein siihen, että moniammatillisessa verkostossa edes työnteki-
jät eivät puhu samasta asiasta. Tämän on oivallinen esimerkki siitä, mikä merkitys tois-
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ten työalojen tuntemisella on silloin, kun halutaan edistää asiakkaan osallisuutta ja hoi-
taa häntä kokonaisvaltaisesti.  
 
Tässä tutkimuksessa olen käsitellyt nuoren osallisuuden tukemista valtionhallinnon nä-
kökulmasta käsin. Olen nojannut lakeihin ja muiden muassa niiden perusteella etsinyt 
punaista lankaa siihen, millaisia edellytyksiä hallinnon ja sosiaali- ja mielenterveyspal-
veluja ohjaavien elinten dokumenteista löytyy siitä, kuinka palveluissa käytetty kieli 
tukee nuoren osallisuutta. Jatkossa aihetta olisi hyvä lähteä tutkimaan käytännön tasolta 
käsin.  Millaista voimaannuttamiskieltä nuoren kanssa puhutaan ja otetaanko palveluis-
sa ylipäänsä huomioon organisaatiokulttuurien erilaiset kielet? Toisaalta pohdin kuinka 
sosiaali- ja mielenterveyspalvelussa tuetaan nuoren osallisuutta nuoren näkökulmasta 
käsin. Yhden organisaation asiakkuus toimii eri tavalla, kuin moniammatillinen verkos-
topalaveri. Organisaatiokulttuuri määrittää asiakkuutta ja sitä kautta nuoren kanssa pu-
huttavaa kieltä. Kuinka moniammatillinen verkosto pärjää tässä monikielisessä ympäris-
tössä? Moniammatillisen verkoston suurin haaste on yhteisen kielen löytäminen. Voisi 
ajatella, että yhteisen kielen avulla saataisiin madallettua valtarakenteita, mikä osaltaan 
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